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RESUMEN

Objetivos: Como objetivo, se busca establecer la relacion entre los factores
intervinientes en la evaluacion médico ocupacional y la determinacion del riesgo
cardiovascular en el personal de la UCSM, como objetivos especificos, se establecieron:
Determinar los principales factores asociados con el riesgo cardiovascular en el personal
de la UCSM vy calcular el riesgo cardiovascular en el personal de la UCSM segmentado

por sexo Yy grupo etario.

Material y métodos: Se realizd un estudio de corte transversal, se evaluaron
reportes de la evaluacion médica ocupacional que corresponden al afio 2018, en un total
de 1193 trabajadores, para la evaluacion del riesgo cardiovascular se uso el score de
Framingham a la poblacion que cumplia con los criterios de inclusion, el analisis de los
datos fue basado en estadistica descriptiva, en cuanto a las pruebas de hipotesis, se
determinaron, luego de verificar la normalidad de los datos usando la prueba de
Kolmogorov-Smirnov, Las correlaciones se determinaron usando la prueba de Rho

Spearman.

Resultados: Los principales factores intervinientes asociados con el riesgo
cardiovascular en la poblacion en estudio son: el sobrepeso (Factor indice de masa
Corporal IMC) en ambos sexos, la presion normal alta en ambos sexos (Factor Presion
Arterial Sistolica PAS y Presion arterial diastolica PAD), Hiperglicemia (Factor nivel de
glucosa), Colesterol alto y borderline (Factor colesterol total) y hemoglobina tanto para

anemia en la poblacion femenina y hemoglobina de RCV en varones.

Para la poblacién en estudio el RCV es bajo en un 99,3% y moderado en un 0,7%,
de este total, la poblacion femenina posee un RCV de 1,5% (de un total de 525 mujeres),
mientras que la poblacién masculina solo existe un RCV bajo (100%). Podemos apreciar
que el RCV moderado se encuentra en el intervalo de edad de 60 a 69 afios.

Palabras clave: Factores de riesgo cardiovascular, score Framingham.
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ABSTRACT

Objectives: The objective was to establish the relationship between the factors
involved in the occupational medical evaluation and the determination of cardiovascular
risk in UCSM personnel. The specific objectives were: to determine the main factors
associated with cardiovascular risk in UCSM personnel and to calculate cardiovascular

risk in UCSM personnel segmented by sex and age group.

Material and methods: A cross-sectional study was conducted, reports of
occupational medical evaluation corresponding to the year 2018 were evaluated, in a total
of 1193 workers, for the evaluation of cardiovascular risk the Framingham score was used
to the population that met the inclusion criteria, the data analysis was based on descriptive
statistics, as for the hypothesis tests, they were determined, after verifying the normality
of the data using the Kolmogorov-Smirnov test, Correlations were determined using the

Rho Spearman test.

Results: The main intervening factors associated with cardiovascular risk in the
study population are: overweight (Body Mass Index Factor BMI) in both sexes, high
normal blood pressure in both sexes (Systolic Blood Pressure Factor SBP and Diastolic
Blood Pressure Factor DBP), Hyperglycemia (Glucose Level Factor), High and
borderline cholesterol (Total Cholesterol Factor) and hemoglobin for both anemia in the

female population and CVR hemoglobin in males.

For the population under study the RCV is low in 99.3% and moderate in 0.7%,
of this total, the female population has a RCV of 1.5%, while the male population only
has a low RCV (100%). We can observe that moderate CVR is found in the age range of
60 to 69 years.

Key words: Cardiovascular risk factors, Framingham score.
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LISTA DE ABREVIATURAS
- ATPHI : National Cholesterol Education Program Adult Treatment Panel 11

(Programa Nacional de Educacion sobre el Colesterol Panel de Tratamiento para

Adultos I11).

- CV : Cerebro vascular.

- DASH : Dietary Approaches to stop Hypertension (Enfoques dietéticos para
frenar la hipertension).

- EC : Enfermedad cardiaca.

- ECV : Enfermedad cardiovascular.

- ENT : Enfermedad no transmisible.

- FRCV : Factor de riesgo cardiovascular.

- HDL : High Density Lipoprotein (lipoproteina de alta densidad).

- HTA : Hipertension arterial.

- HTAS : Hipertensidn sistolica.

- 1AM . Infarto agudo de miocardio.

- IMC - indice de masa corporal.

- LDL : Low Density Lipoprotein (lipoproteina de baja densidad).

- NCEP : National Centers for Environmental Prediction (Centros Nacionales

de Prediccién Ambiental).
- OMS/ISH . Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) y la Sociedad
Internacional de Hipertension (ISH, por sus siglas en inglés)

- PAD : Presion Arterial Diastdlica.

- PAS : Presion arterial sistolica.

- RCV : Riesgo cardiovascular.

- UCSM : Universidad Catolica de Santa Maria.
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INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define el riesgo como la probabilidad

de un resultado sanitario adverso, o un factor que aumenta esta probabilidad (1).

Tambien define factor de riesgo como cualquier rasgo, caracteristica o exposicion de
un individuo que aumente su probabilidad de sufrir una enfermedad o lesion. En un sentido
amplio, las personas y poblaciones estdn expuestas a una serie practicamente ilimitada de
riesgos para la salud, por lo que para proteger su salud es necesario evaluar los riesgos a los
que estan expuestas, asi como elegir las intervenciones costo-efectivas y asequibles para
evitar dichas exposiciones y sus potenciales consecuencias. Dentro de las patologias
susceptibles de intervenir en factores de riesgo y modificar su evolucion se encuentran las

enfermedades no transmisibles (ENT).

En el Perq, la Sociedad Peruana de Cardiologia reportd que uno de cada cuatro
peruanos es hipertenso, que la prevalencia de sobrepeso y obesidad es de 52,7% y 22,5%,
respectivamente, que el grupo de edad con mayor prevalencia de obesidad fue de 40 a 49
afios, con un 33,4% de frecuencia. Siendo evidente que la suma de estas alteraciones son

determinantes para desencadenar una enfermedad cardiovascular.

Existen diversos métodos predictivos de la enfermedad cardiovascular, entre ellos, la
clasificacion de los factores de riesgo a partir del Framingham Heart Study (FHS), que divide
el grado de asociacion con la enfermedad cardiovascular en 3 grupos: los causales
(hipercolesterolemia, hipertension arterial, diabetes mellitus, tabaquismo y edad), los
predisponentes (obesidad, sedentarismo, antecedentes familiares, sexo masculino y factores
psicosociales) y los condicionales (hiper trigliceridemia)(13).

Por lo cual, es muy importante determinar cuél es la relacion entre los factores
intervinientes en el examen médico ocupacional y la determinacién del riesgo cardiovascular

en personal de la Universidad Catdlica de Santa Maria.

El area general del conocimiento donde se engloba esta investigacion, es de las
ciencias de la salud y como éarea especifica de Salud Publica, en la linea de prevencién y
epidemiologia cardiovascular

Como variable dependiente se considerd el riesgo cardiovascular y como variable
independiente los factores de riesgo identificados en el examen médico ocupacional
realizado por la UCSM.
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Como interrogantes se plantearon las siguientes ¢Cuales son los principales factores
de riesgo cardiovascular en el personal de la Universidad Catdlica Santa Maria? y ¢Cual es

el riesgo cardiovascular en el personal de la Universidad Catolica de Santa Maria?

En cuanto al nivel de investigacion se empleo fue explicativo, indicandonos que en
este nivel se tiene como propdsito especificar caracteristicas o cualidades de objetos o
fendmenos, con la intencion de recabar datos e informacion precisa sobre las variables de
estudio. Asimismo, también es relacional ya que se van a determinar factores o causas por
las cuales ocurren una serie de fenémenos y el grado de relacion entre ellos, en este caso
referidos a los actores presentes dentro del examen médico de salud ocupacional y que

podrian conllevar a un riesgo cardiovascular en la poblacion estudio.

Respecto al disefio de investigacion, se considerd un disefio no experimental de corte
retrospectivo de aplicacion transversal, describiendo que, es un procedimiento que implica
el anélisis de situaciones, siendo su proposito diferenciar o analizar cualquier evento

abarcando el transcurso definido de tiempo en el que se desarrolla el fenémeno.

Desde el punto de vista personal, determinar el riesgo cardiovascular dentro del
ambiente laboral, es de particular importancia para la prevencion y disminucién posibles
complicaciones que, se han estado observando desde el inicio de la emergencia de salud
nacional iniciada por el Decreto Supremo N° 044-2020-PCM vy sus adendas que, han
declarado Estado de Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida
de la Nacion a consecuencia del brote del COVID-19 desde el 15 de marzo de 2020.

Cabe resaltar que, el siguiente EMO en la institucion debia realizarse en el afio 2020
pero, por la emergencia sanitaria declarada en nuestro pais, no se realizd. De la misma forma,
el gobierno del Perq, segun el decreto legislativo N° 1499 del 10 de mayo del 2020, titulado
“Decreto legislativo que establece diversas medidas para garantizar y fiscalizar la proteccion
de los derechos socio laborales de los/as trabajadores/as en el marco de la emergencia
sanitaria por el COVID — 19” en su articulo 6.- Medidas temporales en relacion con los
examenes médicos ocupacionales, indica que “b) Se suspende la realizacion de examenes
médicos ocupacionales periodicos y se prorroga automaticamente la vigencia de aquellos
que hayan vencido o estén por vencer durante la Emergencia Sanitaria.”, por esta razon estos

son los datos mas actuales para ser analizados (27).

El desarrollo de la presente investigacion tiene relevancia social puesto que al

analizar las variables de los factores intervinientes en la evaluacion médica ocupacional y la
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determinacion del riesgo vascular se delimitan cuales son los aspectos que deberian tener
una mayor atencion por parte del personal que se ha tomado como poblacion de estudio para
disminuir la probabilidad de ocurrencia de un evento con afectacion cardiovascular de esta
forma generar medidas preventivas que ayuden a crear estrategias de salud publica asi

también como conocer de una forma mas especifica el perfil de los trabajadores.

Teniendo en cuenta lo anterior se reconoce la necesidad de identificar los factores de
riesgo cardiovascular en la poblacion de trabajadores de la Universidad; las medidas y
acciones preventivas de las politicas de salud publica actual, buscan tener impacto en la
reduccion de costos al sistema de salud y mejoria en la calidad de vida de todos aquellos que
estan en riesgo de padecer alguna patologia cardiaca o cerebro-vascular las cuales son
altamente catastroficas y tienen repercusion negativa a nivel familiar social laboral y en

todos los aspectos de la vida.
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HIPOTESIS

Dado que, las variables de estudio tienen una preponderancia e importancia en cuanto

a la salud de los trabajadores, es probable que:

Los factores de riesgo analizados en la evaluacion medico ocupacional estén
directamente relacionados con la estimacion del Riesgo Cardiovascular en el personal de la

Universidad Catolica Santa Maria Arequipa — 2018.
OBJETIVOS

a) Objetivo General
» Establecer la relacion entre los factores intervinientes en la evaluacion
médica ocupacional y la determinacién del riesgo cardiovascular en personal
de la universidad Catolica de Santa Maria -Arequipa 2018.
b) Objetivo especifico
» Determinar los principales factores asociados con el riesgo cardiovascular en
el personal de la Universidad Catolica Santa Maria.
» Calcular el riesgo cardiovascular en el personal de la Universidad Catdlica

de Santa Maria segmentado por sexo y grupo etario.
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CAPITULO I:
MARCO TEORICO
1. Marco conceptual
1.1. Factores de Riesgo Cardiovascular

Los factores de RCV (Riesgo Cardiovascular) han sido ampliamente estudiados dado
el alto impacto que tiene su modificacion en el perfil de morbimortalidad asociado a

la enfermedad coronaria y cerebrovascular (2).
1.1.1. Sobrepeso, sedentarismo y dieta

Segun el estudio de Framingham, por cada 10% de incremento en el peso
relativo, la presion sistélica aumentara 6,5 mm Hg (la presion es otro factor

de riesgo modificable en el cual profundizaremos mas adelante) (2).

El sobrepeso se define como indice de masa corporal (peso en Kg / talla en
m2) igual o mayor a 25 Kg /m? y obesidad por encima de 30 Kg /m2. Ademas,
hay un indicador respecto a la evidencia cientifica actual y es el perimetro
abdominal: este se considera factor de riesgo CV cuando en hombres la

circunferencia excede 102 cm y en mujeres 89 cm.

De todos los cambios terapéuticos en el estilo de vida, probablemente el que
mayor impacto tiene en la prevencion y reduccion del riesgo cardiovascular
es la reduccion de peso en individuos con indice de masa corporal mayor a
25 Kg/ m2 de superficie corporal. En individuos sin sobrepeso debe tratar de
mantenerse por debajo de este nivel. EI riesgo atribuible poblacional
establecido para la obesidad abdominal es de 48,5% (2).

Respecto al consumo de alcohol este también tiene asociacion demostrada
con el incremento del riesgo cardiovascular a través de la hipertension
arterial, al elevarse esta Gltima cuando el consumo excede 14 gr de etanol por
dia (3).

Los individuos con estilos de vida sedentarios tienen cerca del doble de
probabilidades de padecer eventos CV, los pacientes con enfermedad CV

conocida disminuyen el riesgo al implementar una rutina de ejercicios.
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Respecto a la dieta el estudio DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension) demostro el impacto positivo de la misma en la modificacion
de la hipertension arterial (disminucion significativa de 5.5 mm Hg en presion
sistélica y 3 mm Hg en presion diastdlica) y por lo tanto la repercusion
indirecta en la reduccion del riesgo CV. La dieta DASH es baja en grasa y
colesterol, rica en fruta y vegetales, derivados lacteos bajos en grasa y ricos
en fibra; incluye granos enteros, aves, pescado, nueces, con pocas cantidades
de carnes rojas y dulces. EI consumo diario de frutas y verduras actia como
un factor protector del riesgo CV (OR. 0,63; 95% IC. 0,51 a 0,78) asi como
el ejercicio regular (OR. 0,67; 95% IC. 0,55 a 0,82) Ademas, diferentes
estudios demuestran que la disminucion en el consumo de sodio tiene una

repercusion directa en la disminucion modesta de las cifras de tension arterial
(4).
1.1.2. Hipertension arterial

Esta se define como cifras de tension arterial sistolica iguales 0 mayores a
140 mm Hg y diastolicas iguales o mayores a 90 mm Hg y el tratamiento en
pacientes sin enfermedad cardiovascular y/o diabetes por encima de estos
rangos esta indicado tratamiento (5).

Para septiembre de 2004, se publico en la revista The Lancet el estudio
Interheart, cuyo principal objetivo fue valorar la asociacion entre los factores
de riesgo cardiovascular y la aparicién de infarto de miocardio a nivel
mundial, asi como la existencia o0 no de diferencias regionales o étnicas. El
estudio se desarroll6 en 52 paises de todos los continentes, con una muestra
que incluyo aproximadamente 30 000 personas. Para el desarrollo de este
estudio, se obtuvo informacion a través de un cuestionario que incluia
variables demograficas y de estilo de vida (habitos alimenticios. nivel cultural
y economico. aficiones. religion) antecedentes médicos, factores
psicosociales y uso de medicacion. En cada persona se midi6 el peso, talla,
relacién entre la circunferencia de la cintura y de la cadera, tension arterial y
frecuencia cardiaca utilizando métodos estandares. Finalmente, también se
recogio una muestra de sangre para el analisis de marcadores de inflamacion,
coagulacién, lipidos y genéticos. Se logrd identificar un aspecto poco
conocido, la relacion entre los factores de riesgo psicosociales y el infarto de
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miocardio. En el Interheart, se utilizd un cuestionario referente a las
condiciones psicosociales durante los Gltimos 12 meses que permitia valorar
los niveles de estrés familiar, profesional, econémico y los acontecimientos
personales mas relevantes durante este periodo. La presencia de depresion,
asi como la percepcion del sujeto sobre el control de su vida, también fueron
analizadas (3).

El INTERHEART encontrd evidencia solida de la asociacion entre la
presencia de Hipertension arterial y el incremento del riesgo cardiovascular:
OR. 2,81; 95% IC. 2,39 a 3,31 (3).

El estudio de Framingham demostro la asociacion entre hipertension sistolica
(HTAS) e incremento del riesgo CV; recientemente esta base de datos fue
analizada encontrando que el antecedente de HTAS es un importante

determinante del futuro de enfermedad coronaria.

La HTA esta presente en el 35% de todos los eventos cardiovasculares
ateroscleroticos y en el 49% de todos los casos de falla cardiaca, ademas,
incrementa el riesgo de eventos cerebro-vasculares. Es la primera causa de
enfermedad coronaria isquémica. La relacion entre la HTA y la enfermedad
cardiovascular es fuerte, continua (equiparable a la relacién dosis - efecto)
consistente a traves de los diferentes estudios, independiente y plausible con

el conocimiento actual de la biologia (6).

En el estudio INTERHEART, el efecto acumulativo de la coexistencia de
factores de riesgo, mostro un riesgo relativo indirecto de IAM de 13,01 (99%
IC: 10,69-15,83) para la asociacion de tabaquismo, hipertension arterial y
diabetes, esta asociacion representa un riesgo atribuible poblacional del 53%
el riesgo atribuible de HTA para enfermedad coronaria es de 70% en mujeres
y 60% en hombres (3).

El estudio Interheart concluy6 que los casos con infarto agudo de miocardio
tenian una mayor proporcion de estrés en el afio previo al episodio, con un
50% maéas de periodos de estrés y el doble nimero de casos de estrés
continuado en el trabajo. Asi mismo, el estrés por problemas econémicos o
relacionados con acontecimientos vitales era superior, entre el 25-50%, en las

personas que habian sufrido un ataque cardiaco. La depresién en el Gltimo
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afio, también fue un 50% mé&s frecuente en los casos con cardiopatia
isquémica. Estos hallazgos fueron consistentes en todas las regiones y grupos
étnicos, tanto en hombres como en mujeres. Si este efecto es causal, la
influencia de los factores psicosociales es mas importante de lo que se
reconocia y puede contribuir de forma significativa a la aparicion del infarto
de miocardio (3).

Segun el Séptimo Informe del Joint Nacional Comité de Prevencion.
Deteccion. Evaluacion y Tratamiento de la Hipertension Arterial. JNC 7.
Proporciona una guia para la prevencion y manejo de la Hipertension Arterial
(HTA) en cual determina que en personas mayores de 50 afios la Presion
Arterial Sistolica (PAS) mayor de 140 mmHg es un factor de riesgo de
enfermedad cardiovascular (ECV) mucho méas importante que la Presion
Arterial Diastdlica (PAD).

El riesgo de ECV comienza a partir de 115/75 mmHg se dobla con cada
incremento de 20/10 mmHg; Los individuos normo tensos mayores de 55
afios tienen un 90% de probabilidad de riesgo de desarrollar HTA. Los
individuos con PAS de 120-139 mmHg o PAD de 80-89 mmHg deberian ser
considerados como pre hipertensos y requieren promocion de salud respecto

a modificacion de estilos de vida para prevenir la ECV (3).
1.1.3. Dislipidemias

El tercer panel de expertos para la deteccion, evaluacion y tratamiento de la
hipercolesterolemia en adultos (ATP I11) recomienda mantener los niveles de
LDL por debajo de 100mg/dl en pacientes con enfermedad cardiovascular.
Diabetes Mellitus o cuando el score Framingam marca riesgo a 10 afios mayor
del 20% Estas guias a su vez, clasifican como normal niveles iguales o
menores de 150 mg/dl de triglicéridos y niveles de 40 mg/dl o mayores para
HDL. En multiples estudios se pone en evidencia la asociacién entre
dislipidemia (niveles elevados de LDL o bajos de HDL) y el incremento en

el riesgo cardiovascular.

El bajo nivel de HDL es un rasgo del sindrome metabdlico, cuya prevalencia
estd aumentando globalmente; hay fuerte evidencia epidemiol6gica que

indica que los niveles de HDL son un factor de riesgo cardiovascular
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independiente. EI INTERHEART estima para la dislipidemia un riesgo
atribuible poblacional de 40,8% (3).

1.1.4. Tabaquismo

La prevalencia en nuestro pais segun cifras del Ministerio de la Proteccion
Social (ENFREC II) se estima en 26,8 y 11,3 por 100 000 habitantes
respectivamente para hombres y mujeres, promedio de 18,9 por 100 000

habitantes.

El estudio INTERHEART, multi céntrico de casos y controles en 52 paises,
que incluyo a Colombia se encontré fuerte asociacion entre la variable
tabaquismo vy el riesgo CV (OR. 2,31; 95% IC. 1,97 a 2,71) y un riesgo
atribuible poblacional de 38%. Una de cada 10 muertes de origen

cardiovascular ocurridas en el afio 2000 puede ser atribuida al tabaquismo (3).

El tabaco es el promotor y uno de los principales factores que incide el
desarrollo de la placa ateroesclerética. Pero es importante mencionar que hay
evidencia que apoya el hacho que también en los fumadores pasivos se
incrementa el riesgo cardiovascular, en promedio 80 a 90% de mayor
duracién el efecto maligno que en los fumadores activos y esto lo hace a
través de diversos mecanismos: incrementa la agregacion plaquetaria,
disfuncion endotelial, progresion de la ateroesclerosis (como ya se habia
mencionado) se asocia desfavorablemente con la HTA y la DM, incrementa

el estrés oxidativo entreoiros (5).
1.1.5. Diabetes Mellitus

La Diabetes Mellitus (DM) Tipo Il es un potente factor de riesgo CV asociado
con tasas aceleradas de ateroesclerosis; se ha encontrado enfermedad
coronaria en €l 65% de personas diabéticas fallecidas, pero solo en el 7%

cuando estas tenian niveles de hemoglobina glicocilada controlados (4).

Hay suficiente evidencia que apoya la asociacion de la diabetes tipo 1 'y Il con
incremento del riesgo cardiovascular, a su vez un adecuado control
metabolico previene las complicaciones micro-vasculares propias de esta
enfermedad. The United Kingdom Prospective Diabetes Study (UKPDS-35)
un estudio observacional de 4585 pacientes con DM, encontré que por cada

1%reducido en niveles HbAlc a su vez se reducia en 14% RR el riesgo de
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padecer un IAM no fatal (P_.0001) y en 37% RR el riesgo de padecer
complicaciones micro vasculares (P_.0001).

El estudio multi céntrico de casos y controles en 52 paises, que incluyo a
Colombia. INTERHEART encontro fuerte asociacion entre la variable
Diabetes Mellitus y el riesgo CV (OR. 2,59; 95% IC. 2,09 a 3,22) (3).

1.1.6. Edad

Uno de los mas prominentes aportes del estudio de Framingham es haber
asociado la progresion del riesgo CV conforme se incrementa la edad, el

riesgo se refleja en la naturaleza acumulativa de la ateroesclerosis.

En las mujeres, luego de los 50 afios de edad la presién arterial aumenta mas
que en los hombres y continda aumentando hasta los 80 afios. Desde la
adolescencia los hombres cursan con cifras mas elevadas de presion arterial
que las mujeres; la presion arterial en los hombres aumenta progresivamente
hasta los 70 afios. Una persona entre 55 a 60 afios tiene un riesgo de
desarrollar HTA del 90% durante el resto de su vida. Es por esta diferencia
de comportamiento en la presion arterial que las personas de mayor edad estan
expuestas a aumentos de presion de pulso y de HTAS aislada las cuales
repercuten en la elevacion del riesgo CV con el incremento de edad (3).

Hombres entre 35-65 afios y mujeres entre 45-75 afios. En general, los
hombres tienen un riesgo mayor de EC que las mujeres; en estas Gltimas el
riesgo de aparicion de Enfermedad Coronaria se retrasa en 10-15 afios
respecto de los hombres. Para la prevencion primaria y secundaria, el enfoque

de la guia ATP 111 es aplicable de modo similar en hombres y mujeres.

Hombres de 65 afios 0 mas y mujeres de 75 afios 0 mas. Para la prevencion
secundaria deben utilizarse las mismas estrategias que para los individuos de
menor edad. Para la prevencion primaria, la terapia de primera linea es la
modificacion en el estilo de vida, aunque las drogas que reducen los niveles
de LDL deben considerarse en sujetos con multiples factores de riesgo o
aterosclerosis subclinica avanzada (5).

Adultos jovenes (hombres entre 20-35 afios y mujeres entre 20-45 afios). En
este grupo de edad la Enfermedad Coronaria es infrecuente, excepto cuando

hay factores de riesgo como hipercolesterolemia familiar, tabaquismo
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importante o diabetes. Si bien la EC clinica es relativamente rara, la
aterosclerosis coronaria en sus estadios tempranos puede progresar
rapidamente y se correlaciona con los factores de riesgo principales; de modo
que la identificacion de factores de riesgo en individuos jovenes constituye
un importante objetivo para la prevencion a largo plazo. La combinacion de
la deteccion precoz y la intervencion temprana sobre los niveles elevados de
LDL y la modificacién en el estilo de vida demoran o evitan la aparicion de
EC (7).

1.2. Escala de Framingham

El score de Riesgo Cardiovascular Framingham se formula durante el estudio
Framingham, en 1948, el estudio del corazon de Framingham, bajo la direccion del
Instituto Nacional Pulmonar Cardiaco y Sanguineo, que emprendié un proyecto de
investigacién en salud; teniendo en cuenta que en esos tiempos se sabia muy poco
sobre la etiologia de las cardiopatias y los accidentes cerebrovasculares, y los indices
de mortalidad a causa de enfermedad cardiovascular estaban en aumento incesante
desde el inicio del siglo y se estaba convirtiendo epidemia estadounidense. El Estudio
del corazon de Framingh ~ am se transformo en una investigacion conjunta del
Instituto Nacional del Corazon, los Pulmones y la Sangre y la Universidad de Boston
9).

Su objetivo fue reconocer los factores o caracteristicas comunes que contribuyen a
la enfermedad cardiovascular, para esto siguié el desarrollo de una cardiopatia

durante un periodo de tiempo largo, en un grupo de participantes voluntarios que no

habian evidenciado sintomas de enfermedad cardiovascular.

Los investigadores reclutaron a 5 209 hombres y mujeres, de grupo etario entre 30 y
62 afos, todos pertenecientes a la ciudad de Framingham, Massachusetts; la primera
ronda comenzd con extensas entrevistas sobre los habitos de vida y respectivos
examenes fisicos, que luego analizarian para patrones comunes relacionados con el
desarrollo de enfermedad cardiovascular. Desde 1948, los individuos han continuado
regresando al estudio cada dos afios, para obtener un historial médico detallado, un
examen fisico y pruebas de laboratorio, y en 1971, el estudio inscribi6 la segunda
generacion: 5 124 hijos adultos de los primeros participantes para participar en

examenes similares. En el 2002, mes de abril, se contempl6 una fase nueva, donde
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se inscribid la tercera generacion de participantes, los nietos de los primeros
participantes. A lo largo de los afios, la cuidadosa monitorizacion de la poblacion del
estudio Framingham ha permitido reconocer los principales factores de riesgo de las

enfermedades cardiovasculares (3,10).

Tabaquismo, inactividad fisica, colesterol alto, presion arterial alta, diabetes,
obesidad, asimismo una considerable cantidad de informacion valiosa, sobre las
consecuencias de factores relacionados como los niveles de triglicéridos en sangre y
colesterol HDL, edad, género y problemas psicosociales. La significancia de los
principales factores de riesgo de las enfermedades cardiovasculares identificados en
este grupo de estudio, se ha demostrado en otros estudios, por lo que se aplica casi
universalmente entre diferentes comunidades étnicas, teniendo en cuenta que los

patrones de distribucion pueden variar (10).

Una vez identificados los factores de riesgo, el siguiente paso fue desarrollar las
tablas para la estimacion del riesgo cardiovascular. Truett, Cornfield and Kannel
fueron los primeros en intentar elaborar las tablas en 1967. Estas tablas contienen
multiples casillas relacionadas a los factores de riesgo y permiten clasificar al

paciente en un nivel de riesgo.

Y en el afio 1998 se elabor6 el primer modelo de prediccion de riesgo coronario
usando factores de riesgo (Wilson y D’ Agostino), la version siguiente de este estudio
fue publicada en el 2002 en el Tercer Informe del Programa Nacional de Educacion
sobre el colesterol (NCEP), Panel de expertos en deteccion, evaluacion y tratamiento
del colesterol sanguineo alto en adultos; en esta version se modificd para incluir
dislipidemia, rango de edad, tratamiento de la hipertension, tabaquismo y colesterol
total, y excluyd la diabetes, ya que fue considerada como equivalente al riesgo de

enfermedad cardiovascular (3).

La altima version actualizada de la Escala Framingham fue publicada en el afio 2008,
como Guia de bolsillo para la estimacién y manejo del riesgo cardiovascular,
aprobada por la Asociacion Americana del Corazén y la Organizacion Mundial de la
Salud. Donde observamos la clasificacion para predecir el riesgo por paises y evitar

errores en la estimacion del riesgo cardiovascular (11).

Las tablas de estimacion del riesgo cardiovascular de la OMS/ISH sefialan el riesgo

de padecer un episodio cardiovascular grave, mortal o no (infarto de miocardio o
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ataque apoplético), en un tiempo aproximado de 10 afios, segun el sexo, edad, el
consumo de tabaco, el colesterol total sérico, los valores de presion arterial, y la
presencia o ausencia de diabetes, todo lo mencionado en personas de 14 subregiones

epidemioldgicas de la OMS (3).

La guia nos presenta dos modelos de tablas: el primer modelo que consta de 14 tablas,
valido para entornos donde se puede medir el nivel de colesterol total sérico; y el
segundo modelo también de 14 tablas, para entornos en donde no se pueda realizar
la medicién de colesterol sanguineo. Cada una de las tablas se debera usar en los
paises correspondientes a la subregion epidemioldgica que considera la OMS, las
tablas contienen estimaciones aproximadas de riesgo de enfermedad cardiovascular
para individuos que no han padecido enfermedad ateroesclerética establecida,
cardiopatia coronaria y ataque apoplético. Estas tablas de prediccion son
consideradas como una eficaz ayuda para identificar personas que presenten alto
riesgo de padecer una enfermedad cardiovascular, y asi motivarlos para la
modificacion en sus estilos de vida; no obstante, si es el caso lleven un tratamiento
oportuno con medicamentos para disminuir el riesgo de enfermedad cardiovascular
(10).

2. Antecedentes investigativos

Peral S., Maria de Lourdes; Alegret R., Milagros y Guirado C. Rommel (2016). Titulo:
“ESTIMACION DEL RIESGO CARDIOVASCULAR EN UNA POBLACION DEL
AREA DE SALUD DEL POLICLINICO SANTA CLARA”, CUBA. El objetivo de la
investigacion fue estimar el riesgo cardiovascular a individuos mediante la aplicacion de
las tablas de prediccion de riesgo cardiovascular de la Organizacién Mundial de la Salud,
la Sociedad Internacional de Hipertension, region de las Américas subgrupo A, Cuba. Se
aplico un estudio descriptivo transversal en los consultorios médicos de familia en el
Area de Salud del Policlinico «Santa Clara», en el periodo de marzo de 2013 a marzo de
2014. Se realizd un muestreo multi etapico que incluy6 una seleccion primaria de los
consultorios médicos de familia mediante técnicas de conglomerados; posteriormente,
en una segunda etapa, se utilizé un muestreo estratificado, para representar la poblacion
de manera que se respetaran sus proporciones en las variables edad y sexo; se tomaron,
finalmente, mediante muestreo simple aleatorio, a 142 individuos que constituyeron la
muestra de estudio. Como resultados se encontrd que la muestra estudiada tuvo un bajo
riesgo de presentar un evento cardiovascular en los proximos 10 afios (12).
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Martinez S Maria Adela, Leiva O Ana Maria, Celis-Morales Carlos (2016) Titulo:
“PREVALENCIA DE FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR EN
TRABAJADORES DE LA UNIVERSIDAD AUSTRAL DE CHILE” Chile. Se realiz6
un estudio de corte transversal realizado el afio 2012. Se aplic6 un cuestionario de estilos
de vida y caracterizacion socio-economica. Se determinaron las caracteristicas
antropomeétricas (indice de masa corporal y circunferencia de cintura) y metabdlicas
(glicemia, perfil lipidico y presion arterial) Como premisas y conclusiones de hallo lo
siguiente: Se evaluaron 258 participantes (55,4% hombres). Se observo 31,8% de
obesidad, 38,9% obesidad abdominal, 31,6% colesterol total elevado, 45,2% colesterol
HDL disminuido, 34,4% triglicéridos elevados, 7,4% diabetes, 29,6% hipertension,
35,6% sindrome metabdlico, 23,6% actividad fisica insuficiente. Se llegaron a las
siguientes conclusiones: La poblacion estudiada presenta alta prevalencia de los
principales FRCV, los que aumentan con la edad, siendo esta asociacion similar para
ambos sexos (13).

Arroyo Chavez ne, Bula Garcia dl, De La Hoz Castro ad. (2019) Titulo: “FACTORES
DE RIESGO CARDIOVASCULAR EN TRABAJADORES DE LA SALUD EN EL
HOSPITAL UNIVERSIDAD DEL NORTE EN EL PRIMER SEMESTRE DE 2019,
UNIVERSIDAD DEL NORTE BARRANQUILLA”, Colombia. En el presente estudio
se analizaron los datos de un total de 1089 trabajadores, con edad de 41 + 9 afios, el 76%
fueron mujeres. La prevalencia de hipertension fue de 19%, diabetes mellitus 9,6%,
dislipidemia 78%, sobrepeso y obesidad 73%; sindrome metabdlico (SM) 32,5%,
tabaquismo 19%. El SM se asocio con el area de asistentes médicas (Odds ratio OR:
2,73, 1C 95%: 1,31-5,69) y nutricién/dietética (OR: 2,6, IC 95%: 1,31-5,24). La obesidad
con el area administrativa (OR 3,64 IC 95%: 1,40-7,46). La dislipidemia con el area de
asistentes médicas (OR 2,58, IC 95%: 1,15-6,34). La probabilidad de sufrir evento
vascular en 10 afios fue de 10%. Como conclusiones se obtuvieron las siguientes: la
prevalencia de FRCV fue alta y no es diferente a la de la poblacion general. Las
actividades laborales en riesgo fueron: asistentes médicas, nutricionistas y personal
administrativo. Como recomendacion se manifestd que es necesario reorientar
programas de promocion de la salud en unidades médicas para mejorar el perfil

epidemioldgico de los trabajadores (14).
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Mejia, Christian R. et al. (2016) Titulo: “FACTORES ASOCIADOS AL RIESGO
CARDIOVASCULAR SEGUN FRAMINGHAM EN TAXISTAS DE UNA EMPRESA
DE HUANCAYO?”, PerQ. En el estudio referenciado, se aplicé un estudio analitico
transversal observacional en taxistas de una empresa de transportes de Huancayo,
mediante un muestreo no probabilistico. Se recolectd los datos para generar el Score de
Framingham (version de 1991), calculando el riesgo cardiovascular a 10 afios, ademéas
de recolectar otras variables como la actividad fisica, alimentacion, consumo de bebidas
alcohdlicas, antecedentes familiares y el nivel de triglicéridos. Se encontr6 que el riesgo
de padecer un evento cardiovascular a 10 afios, segun las tablas Framingham es bajo en
el 88% de los casos. El valor de la glucosa en ayunas resulto estadisticamente diferente
entre los que tenian una categoria elevada de riesgo cardiovascular (p=0,013), ademas,
el tener diagnostico de diabetes también fue estadisticamente diferente (p=0,027).
Como conclusion observamos que se hall6 que existe un nivel bajo de riesgo
cardiovascular a 10 afios en taxistas de la ciudad de Huancayo. Estos hallazgos pueden
ayudar a la Salud Publica y Ocupacional, para cuidar a este tipo de poblaciones que
tienen un riesgo y que podria repercutir tanto en la morbilidad como en la mortalidad a
futuro (15).

Ramirez Ifiiguez de la Torre MV (2016) Titulo: “DETERMINACION DEL RIESGO
CARDIOVASCULAR EN UNA POBLACION APARENTEMENTE SANA Y
RELACION CON VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS Y LABORALES
UNIVERSITAT DE LES ILLES BALEARS”, Espafia. Se aprecia que en la poblacion
valorada predominan trabajadores de 30 a 49 afios, estudios primarios y clase social V.
El porcentaje de individuos con parametros alterados y nivel de RCV o DM tipo 2, resulta
mayor del esperado en poblacion “aparentemente sana”, especialmente entre varones.
Segun este estudio se observaron diferencias entre sexos: en mujeres, a mas edad, menor
nivel académico, clase social méas baja y trabajos manuales. En hombres, en cualquier
edad predominan estudios primarios, clase social IV y trabajos manuales. Se observé
gue se reportaron la influencia de las variables sociodemograficas y laborales estudiadas
en el RCV vy riesgo de desarrollo de DM tipo 2: Sexo: hombres presentan niveles de
riesgo mayores y valores medios de factores de RCV maés desfavorables. Segun la edad
se observa que al aumentar, se incrementa el RCV y riesgo de desarrollo de DM tipo 2.
Segun el nivel de estudios: mujeres con estudios basicos presentan peores valores medios
en parametros de RCV. Hombres con estudios primarios presentan valores mas
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desfavorables, pero algunos factores son peores en personas con mayor nivel académico.
Segun la clasificacion de clase social: en mujeres empeoran parametros de RCV al
descender la clase social, pero en hombres no hay relacion tan nitida. Segun el tipo de
trabajo: trabajos manuales conllevan valores méas desfavorables y niveles de riesgo mas
elevados, especialmente en mujeres. Parta los habitos de vida: consumo de tabaco,
ausencia de ejercicio y alimentacion no cardiosaludable implican mayores niveles de
RCV y de riesgo de sufrir DM tipo 2. Como conclusiones se llegaron el presente estudio
que entre los trabajadores sanos, puede haber muchos con factores de RCV alterados y
riesgo cardiovascular y de desarrollo de DM tipo 2 mas elevado que el esperado.
También se hallé que las UBS (Unidad basica sanitaria) de los SP (servicio de
prevencion) son eficaces en la deteccion de trabajadores con riesgo elevado de desarrollo
de ECV y/o de DM tipo 2, todavia no diagnosticados, permitiendo la implantacion de
medidas dirigidas a evitar el desarrollo de patologias relacionadas con el RCV y de DM
tipo 2 (16).
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CAPITULO I
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
1. Técnicas, instrumentos de verificacion
1.1. Técnica

En la presente investigacion se aplico la revision documentaria de historias
clinicas del personal contratado del afio 2018, por lo que se usé la técnica de la
observacion documental para la variable factores intervinientes en la evolucion

médica ocupacional.

La técnica de la observacién documental también sera usada en la variable de
determinacion del riesgo cardiovascular de forma que se pueda recopilar la
informacién que expliquen de forma cientifica las variaciones o caracteristicas del

fenémeno estudiado.
1.2. Instrumento

» Elinstrumento a utilizar en la variable Factores intervinientes en la evolucién
médica ocupacional serd la ficha de recoleccion de datos de la Historia
clinica, analizando los factores hematoldgicos, inmunoldgicos, fluidos
corporales y factores toxicoldgicos.

* En cuando a la variable de determinacion del riesgo cardiovascular
utilizaremos el Test de Framingham (8, 9,10) de donde se obtendra el
porcentaje de riesgo cardiovascular. Basado en indicadores como el sexo,
edad, IMC, Presién Arterial, Glucosa, Colesterol Total, HDL, LDL,
Triglicéridos; tomando la calificacion de la Tabla de prediccion de riesgo de
la OMS/ISH por subregiones epidemioldgicas, en este caso la tabla AMR D

(que se adecua a las caracteristicas de la poblacion peruana).
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1.3. Cuadro de coherencias

Variable Definicion Conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicadores
_ Edad
Es el riesgo de padecer un | o Escala cuantificable
episodio cardiovascular grave,
] | Probabilidad de una persona para sufrir una | mortal o no, en un periodo de | IMC ) )
Riesgo  Cardio | enfermedad cardiovascular durante un | 10 afios segun sexo, edad, Presiéh Riesgo bajo :0a10%
Vascular plazo determinado o tiempo determinado, | consumo de tabaco, valores de | , "o, Riesgo moderado 11 220 %
(Variable dependiendo principalmente de la cantidad | presion arterial, presencia o . _ .
Dependiente) | de factores de riesgo que estén presentes en | ausencia de diabetes y el valor | Tabaquismo | Riesgo alto :21a30%
la persona de colesterol total en sangre Colesterol Riesgo muy alto - 31% a mas
(colesterol HDL, colesterol Total
LDL vy triglicéridos)
Diabetes
Evaluaciones cualitativas de los agentes o _
factores de riesgo de naturaleza fisico, Hemoglobina
quimico, y biolégicos_, de acqerdo la | Se analizaran Iag evaluac_iones (Limites totales en todos los rangos
metodologias de la Gestion del Riesgo del | de salud ocupacional teniendo
MTPE, de NIOSH u OSHA; Evaluaciones | en  cuenta los  factores <13,1;>16,7 mg/dL)
Factores del | cuantitativas para aquellos agentes o | relacionados con exédmenes Glucosa
examen medico | factores de riesgos fisicos y quimicos en las | complementarios para | Factores o
de  Salud | que se precise medir las intensidades, | determinar el estado de salud Hematologicos (Limites totales en todos los rangos
Ocupacional concentraciones o nivel de presencia de | del trabajador, estableciendo < 55; >101 mg/dL)
i acuerdo a las disposiciones de Higiene | asi un perfil de salud y un
(Variable i : el Colesterol Total
Independiente) | Ocupacional, y ~ de  evaluaciones | andlisis ~ global de las ofesterol 10ota
especificas, para los factores de riesgos | evaluaciones medicas del (Limites totales en todos los rangos
psicosociales y disergondmicos | personal  definido  como

relacionadas con las caracteristicas y el rol
del trabajo, y con la organizacién del
trabajo

poblacion de estudio

< 200; >240 mg/dL)

Diagnosticos Clinicos
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1.4. Andlisis e interpretacion de datos

El nivel de riesgo cardiovascular segun la escala de Framingham se evalGa segun la

siguiente escala:

e Riesgo bajo :0a10%

e Riesgo moderado :11a20%
e Riesgo alto :21a30%
e Riesgo muy alto : 31% a mas

La correlacion entre los factores se evaluaré segun la significancia estadistica de las
pruebas estadisticas aplicadas (p: 0,05) (17).

2. Campo de verificacion
2.1. Ubicacién espacial

La investigacion sera desarrollada en Per( en la ciudad de Arequipa en la

Universidad Catolica de Santa Maria.
2.2. Ubicacion temporal

Seréa una investigacion de corte transversal puesto que la toma de datos sera realizada
una sola vez en el tiempo para ser analizada de acuerdo a los objetivos propuestos,
Se evaluaran reportes de la evaluacion médica ocupacional corresponden al afio
2018.

2.3. Unidades de estudio

La poblacion de estudio estard conformada por trabajadores de la Universidad
Catdlica de Santa Maria, de forma universal.

2.3.1. Universo:

Estara constituida por el total de 1193 trabajadores de la UCSM que cumplan

con los criterios de inclusion y exclusion, por lo tanto, no existira muestreo.
2.3.2. Unidad de estudio:

Un trabajador de la Universidad Catdlica de Santa Maria que cumple con los

criterios de inclusion y exclusion.
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2.3.3. Criterios de inclusién

e Trabajador de la UCSM, que posee contrato de servicios con la

institucion a la fecha del examen médico ocupacional.
2.3.4. Criterios de exclusion

e Trabajador de la UCSM de vacaciones o licencia.

e Trabajador otras modalidades de contrato como recibo por honorarios,
locacion de servicios, servicio de terceros u otro similar.

e Todos aquellos trabajadores que no consignen la informacion minima
requerida para la evaluacion del riesgo cardiovascular (nivel de

colesterol, genero, edad, presion arterial, diagnostico de diabetes)
3. Estrategia de recoleccion de datos
3.1. Organizacion

Una vez aprobado el proyecto de tesis por la escuela de Post Grado de la Universidad
Catolica de Santa Maria, con una copia del mismo se pedira la autorizacion respectiva
a la Oficina de Bienestar Universitario de la Universidad Catolica de Santa Maria

con la finalidad de tener acceso a los datos necesarios para la presente investigacion.
3.2. Recursos
3.2.1. Recursos humanos
Investigador.
3.2.2. Recursos materiales

e Material de escritorio diverso.
e Equipo informatico con periféricos y software necesario (MS Office,
SPSS Vs 26).

3.2.3. Recursos financieros
La presente investigacion sera financiada por el propio investigador.
3.3. Validacion del instrumento

En el presente caso al ser una revision de historias clinicas y resultados de

laboratorio, no aplicaran instrumentos como encuestas, cuestionarios u otro similar.
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3.4. Aspectos éticos

Se garantizd la privacidad y confidencialidad de los datos individuales facilitados

en la base de datos, siendo codificada la identificacion de cada sujeto.

La informacion obtenida fue utilizada s6lo con fines de investigacion en este
estudio. La publicacion o difusion de los resultados no involucran datos
individuales.

Se obtuvo autorizacion para el estudio del departamento de Salud Ocupacional de la

Universidad Catélica de Santa Maria.

No se obtuvo consentimiento informado de cada trabajador, ya que se ocupd el
registro anénimo entregado por la universidad.

4. Criterios para el manejo de los datos

En cuando al manejo estadistico de los datos se realizara un analisis cuantitativo y
cualitativo de acuerdo a la escala de los indicadores trabajados, el anlisis de los datos fue
basado en estadistica descriptiva, en cuanto a las pruebas de hipotesis, se determinaron,
luego de verificar la normalidad de los datos usando la prueba de Kolmogorov-Smirnov, Las

correlaciones se determinaron usando una prueba no paramétrica de Rho Spearman.
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CAPITULO Il
RESULTADOS Y DISCUSION
1. Resultados

El total de la poblacién registrada es de 1196 trabajadores, se observé que tres (03
trabajadores no cumplieron con los criterios de exclusion (datos incompletos) por lo
tanto, la poblacion a considerar es de 1193 trabajadores, el baremo a considerar para la

evaluacion de los datos, se encuentra en el Anexo 2.
1.1. Normalidad y descripcion de los datos

El siguiente andlisis estadistico esta destinado a describir las caracteristicas en cuanto
a los factores de salud procedentes del Examen Médico Ocupacional (EMO) de los
trabajadores de la Universidad Catdlica Santa Maria, asimismo, se determinaran
cudles son los factores intervinientes en cuanto al riesgo cardiovascular de pudieran
presentar, revelando informacion que sirva de guia para la generacion de estrategias
y politicas de salud publica en cuanto a prevencion y control de patologias
cardiologicas asi como proponer habitos que contribuyan en el mejoramiento de la

calidad de vida de los trabajadores y de todos aquellos factores asociados con su

salud.
TABLA 1: PRUEBAS DE NORMALIDAD
Kolmogorov-Smirnov
Estadistico al Sig.
Edad ,066 407 ,000
Peso ,032 407 200"
IMC ,050 407 ,015
Presion Arterial Sistolica (PAS) ,207 407 ,000
Presion Arterial Diastolica (PAD) ,267 407 ,000
Glucosa ,310 407 ,000
Colesterol total ,250 407 ,000
Hemoglobina ,113 407 ,000

*. Esto es un limite de la significacion verdadera

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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En cuanto a la prueba de normalidad de ejecuto el estadigrafo de Kolmogorov-
Smirnov (Tabla 1), determindndose que los datos estudiados provienen de una distribucion
no normal ya que el valor de significancia asintotica bilateral hallada es menor que 0,05; es
asi que deberan ser ejecutadas pruebas no paramétricas para establecer la relacion entre los

factores y el riesgo cardiovascular.

TABLA 2: DISTRIBUCION POR SEXO

Sexo

Categoria Frecuencia Porcentaje

Masculino 668 56,0%
Femenino 525 44,0%
Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la Tabla 2, se puede observar que se observa un mayor porcentaje de personal
masculino (56,0 %) mientras que el sexo femenino es menor al ser un 44,0 % del total de la

poblacion.

FIGURA 1: DISTRIBUCION POR SEXO

56.0%

B Masculino B Femenino

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 3: DISTRIBUCION POR EDAD

Edad (Afos)

Categoria Frecuencia  Porcentaje
De 18 a 30 afios 160 13,4%
De 31 a 40 afos 210 17,6%
De 41 a 50 afos 327 27,4%
De 51 a 60 afios 256 21,5%
De 61 a 70 afios 218 18,3%
De 71 a 80 afos 22 1,8%

Total 1193 100,0%

Fuente: matriz de sistematizacion de datos

Podemos apreciar en la Tabla 3, que respecto a la edad la poblacion en estudio se

encuentra en su mayor parte dentro del intervalo de menos de 41 a 50 afios (27,4%).

FIGURA 2: DISTRIBUCION POR EDAD

B Porcentaje

De 18 a 30 afios
De 31 a 40 afios
De 41 a 50 afios
De 51 a 60 afios
De 61 a 70 afios

De 71 a 80 afios
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& +a =]
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Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 4: DISTRIBUCION POR PESO (kg)

Peso (Kg)

Categoria Frecuencia  Porcentaje
De 35 a 50 31 2,6%
De 51 a 60 178 14,9%
De6la70 294 24,6%
De 71 a 80 320 26,8%
De 80 a 150 370 31,0%

Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la presente Tabla 4, se aprecia que en la poblacidn en estudio existen 370 personas

tienen un peso mayor a 80 Kg que representan el 31,0 %.

FIGURA 3: DISTRIBUCION POR PESO (kg)

M Porcentaje

De 35a50

De 51 a 60

De61a70 4.6%

De 71 a 80

De 80 a 150
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Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 5: DISTRIBUCION POR INDICE DE MASA CORPORAL (IMC)

IMC
Categoria Frecuencia  Porcentaje
Desnutricion Severa 1 0,1%
Desnutricion Moderada 6 0,5%
Bajo peso 116 9,7%
Peso normal 290 24,3%
Sobrepeso 540 45,3%
Obesidad | 205 17,2%
Obesidad Il 29 2,4%
Obesidad I11 6 0,5%
Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 5, se observa que el personal tiene en su mayoria un sobrepeso en un 45,3 %.

FIGURA 4: DISTRIBUCION POR INDICE DE MASA CORPORAL (IMC)

Obesidad IlI '0-5%

Obesidad II - 2.4%

Obesidad | 17.2%

Sobrepeso (N 5 3
peso normal (R 3%
Bajo peso -9-7%

Desnutricién Moderada '0-5%

Desnutricion Severa ' 0.1%

0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0% 40.0% 45.0% 50.0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 6: DISTRIBUCION POR PRESION ARTERIAL

Presion Arterial Sistolica (PAS) Presion Arterial Diastdlica (PAD)

Categoria ] ] ] ]
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Optima 1036 86,8% 1150 96,4%
Normal 3 0,3% 1 0,1%
Normal Alta 130 10,9% 40 3,4%
Hipertension | 23 1,9% 1 0,1%
Hipertension 11 0 0,0% 1 0,1%
Hipertension 111 1 0,1% 0 0,0%
Total 1193 100,0% 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 6, la distribucion por presion arterial, se observa que, existe una mayoria
de presion arterial 6ptima (PAS 86,8 % y PAD 96,4%) seguida de una presion arterial normal
alta (PAS 10,9 % y PAD 3,4%) e hipertension | (PAS 1,9 % y PAD 0,1%).

FIGURA 5: DISTRIBUCION POR PRESION ARTERIAL

; i 0.0%
Hipertension Il 01%
; i 0.1%
Hipertension |l 0.0%

Hipertension | loilg}%

Normal Alta 3.4%

10.9%
0.1%
Normal 1 0.3%
. 96.4%
Optima | 0 8¢
0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0% 120.0%

B Presién Arterial Diastélica B Presion Arterial Sistélica

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 7: DISTRIBUCION POR NIVEL DE GLUCOSA

Nivel de Glucosa

Categoria Frecuencia Porcentaje
Hipoglucemia 39 9,6%
Normo glucemia 345 84,8%
Hiperglucemia 23 5,7%
Total 410 100,0%

Nota: No existen registros de nivel de hemoglobina para 783 trabajadores

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

Se aprecia en la tabla N° 7 existe un 84,8 % de personal con niveles de glucemia

normal, con hiperglucemia es 5,7% e hipoglucemia en un 5,7 %.

FIGURA 6: DISTRIBUCION POR NIVEL DE GLUCOSA

Hiperglucemia p >-7%
Normoglucemia p 84.8%
9.6%

Hipoglucemia

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0%  100.0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 8: DISTRIBUCION POR NIVEL DE COLESTEROL TOTAL

Colesterol total

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deseable 983 82,4%
Borderline 120 10,1%
Alto 90 7,5%
Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 8 apreciamos que un 82,4 % de personas se encuentran dentro de niveles
deseables de concentracion de colesterol total, seguido de 10,1 % de personas bordeline

(Limite maximo permisible antes que se encuentre fuera del maximo permisible).

FIGURA 7: DISTRIBUCION POR NIVEL DE COLESTEROL TOTAL

120.0%

7.5%
100.0% 10.1% I
82.4%

80.0%
60.0%
40.0%
20.0%
0.0%

Deseable Borderline Alto

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 9: DISTRIBUCION POR NIVEL DE HEMOGLOBINA

Hemoglobina
Categoria Frecuencia Porcentaje
Anemia 36 5,6%
Normal 599 92,9%
Alto Riesgo (CV) 10 1,6%
Total 645 100,0%

Nota: No existen registros de nivel de hemoglobina para 548 trabajadores

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 9 se observa que, existe un 92,9 % de personas con niveles de
hemoglobina normales y un 5,6 % de personas con anemia y un 1,6% de personas con una

hemoglobina de alto riesgo CV (valores mayores a 16,7 mg/dL).

FIGURA 8: DISTRIBUCION POR NIVEL DE HEMOGLOBINA

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%
0,00% .

Anemia Normal Alto Riesgo (CV)

M Porcentaje

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 10: DISTRIBUCION POR DIAGNOSTICO DE DIABETES

Diabetes
Categoria Frecuencia Porcentaje
Con diagnostico de
. . 24 2,0%
diabetes positivo
Con diagnostico de
) _ 1169 98,0%
diabetes negativo
Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 10, se aprecia que existe un 98 % de personas que poseen un diagndstico
negativo de diabetes y un 2 % (24 personas) con un diagnéstico positivo de diabetes.

FIGURA 9: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE DIABETES

98.0%

B Con diagnostio de diabetes positivo

H Con diagnostio de diabetes negativo

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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1.2. Evaluacién del riesgo cardiovascular

TABLA 11: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR (CV) USANDO ESCALA DE FRAMINGHAM

Riesgo CV
Categoria Frecuencia Porcentaje
Riesgo Bajo 1185 99,3%
Riesgo Moderado 8 0,7%
Riesgo Alto 0 0,0%
Riesgo Muy Alto 0 0,0%
Total 1193 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

Se aprecia en la tabla 11 que existe, para la poblacion en estudio, un 99,3% de
personas con un riesgo cardiovascular categorizado como bajo y un 0,7% de riesgo

moderado.

FIGURA 10: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR

0.7%

99.3%

m Riesgo Bajo = Riesgo Moderado = Riesgo Alto = Riesgo Muy Alto

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 12: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR (RCV) SEGMENTADO POR SEXO USANDO ESCALA DE
FRAMINGHAM

Riesgo Cardiovascular

Masculino Femenino
Categoria Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Riesgo Bajo 668 100,0% 517 98,5%
Riesgo Moderado 0 0,0% 8 1,5%
Riesgo Alto 0 0,0% 0 0,0%
Riesgo Muy Alto 0 0,0% 0 0,0%
Total 668 100,0% 525 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la presente tabla 12, se aprecia que el RCV en la poblacién femenina es de un
1,5% (8 observaciones de 525 personas de sexo femenino), mientras que la poblacion

masculina solo tiene riesgo bajo en su totalidad (100%).

FIGURA 11: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR (CV) SEGMENTADO POR SEXO USANDO ESCALA DE

FRAMINGHAM
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Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 13: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR (RCV) SEGMENTADO POR GRUPO ETARIO USANDO
ESCALA DE FRAMINGHAM

Tabla cruzada Edad*Riesgo Cardio Vascular

Riesgo Cardio Vascular Total

Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo
Bajo  Moderado Alto Muy Alto

Del18a30 160 0 0 0 160
De30a39 210 0 0 0 210

Edad De40a49 327 0 0 0 327
(Afios)  De50a59 256 0 0 0 256
De60a69 210 8 0 0 218

De70a 80 22 0 0 0 22
Total 1185 8 0 0 1193

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

Podemos observar que, en la tabla 13, existe RCV moderado en el intervalo de edad

de 60 a 69 afios en 8 personas.
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FIGURA 12: DISTRIBUCION POR PRESENCIA DE RIESGO
CARDIOVASCULAR (CV) SEGMENTADO POR GRUPO ETARIO USANDO
ESCALA DE FRAMINGHAM
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Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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TABLA 14: DIAGNOSTICO DE CARDIOLOGIA

Diagnostico Cardioldgico Frecuencia Porcentaje (%)
Electrocardiograma normal 961 80,55
Bradicardia sinusal 133 11,15
Bloqueo auriculo ventricular 57 4,78
Re polarizacion precoz 14 1,17
Desviacion del eje del corazon 9 0,75
Isquemia miocérdica 8 0,67
Extrasistole ventricular ] 0,25
Contracciones ventriculares 2 0,17
Sindrome QT descartado 1 0,08
Secuela inferior 1 0,08
Protesis il 0,08
Patologia cardiaca 1 0,08
Hipertrofia ventricular 1 0,08
Crecimiento biauricular 1 0,08
Total 1193 100

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 14 se aprecia que el diagnostico cardioldgico considerado normal
(Electrocardiograma normal) es de 80,55%, seguido de un 11,15% de personas con
bradicardia sinusal, 4,78% de bloqueo auriculo ventricular y 1,17% de re polarizacion
precoz, otras patologias son inferiores al 1%.
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1.3. Relacion entre riesgo cardiovascular y factores intervinientes del examen médico ocupacional

TABLA 15: CORRELACION DE PEARSON ENTRE RIESGO CARDIOVASCULAR (RCV) Y FACTORES INTERVINIENTES EN

LA SALUD

Correlaciones

RitslD Presion  Presion
Cardio Edad Peso IMC A_\rte’r!al Arte’rlél Colesterol Hemoglobina
Vascular Sistolica Diastolica total
(PAS) (PAD)
Rho de Rho Riesgo Cardio Coef|(:|e_r]te de 1000 3777 .. 067" 183" 065" 013 158" _151™
Spearman  Vascular correlacion ,166
Sig, (bilateral) : ,000 ,000 ,020 ,000 ,024 ,801 ,000 ,000
N 1193 1193 1193 1193 1193 1193 407 1193 645

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral),

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral),

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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Segun la tabla 15, se muestra que:

- El riesgo cardiovascular (RCV) se relaciona positivamente con la edad con un
coeficiente de 0,377 y un P valor < 0,01, es decir que a mayor edad mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona negativamente con el peso con un coeficiente de -0,166 y un
P valor < 0,01, es decir que a menor peso mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona positivamente con el IMC con un coeficiente de 0,067 y un
P valor < 0,05, es decir que a mayor IMC mayor RCV.

- EI' RCV se relaciona positivamente con la PAS con un coeficiente de 0,189 y un
P valor < 0,01, es decir que a mayor PAS mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona positivamente con la PAD con un coeficiente de 0,065 y un
P valor < 0,05, es decir que a mayor PAD mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona negativamente con el nivel de glucosa con un coeficiente de
-0,13 y un P valor > 0,05, es decir que a menor peso mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona positivamente con el colesterol total con un coeficiente de
0,158 y un P valor < 0,01, es decir que a mayor colesterol total mayor RCV.

- EI RCV se relaciona negativamente con la Hemoglobina con un coeficiente de -

0,151 y un P valor < 0,01, es decir que a menor hemoglobina mayor RCV.
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TABLA 16: DIAGNOSTICO DE CARDIOLOGIA POR RIESGO
CARDIOVASCULAR (RCV)

Riesgo Cardio Vascular
Diagnosticos/ Riesgo CV Riesgo Riesgo Riesgo  Riesgo Muy Total

Bajo  Moderado Alto Alto
Electrocardiograma normal 961 5 0 0 966
Bradicardia sinusal 130 3 0 0 133
Bloqueo auriculo ventricular 57 0 0 0 57
Re polarizacion precoz 14 0 0 0 14
Desviacion del eje del corazén 9 0 0 0 9
Isquemia miocardica 8 0 0 0 8
Extrasistole ventricular 3 0 0 0 3
Contracciones ventriculares 2 0 0 0 2
Crecimiento biauricular 1 0 0 0 1
Hipertrofia ventricular 1 0 0 0 1
Patologia cardiaca 1 0 0 0 1
Protesis 1 0 0 0 1
Secuela inferior \ 0 0 0 1
Sindrome QT descartado 1 0 0 0 1
Total 1185 8 0 0 1193

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos

En la tabla 16, observamos que para el diagnostico de cardiologia y RCV existen:
966 personas con un electrocardiograma normal de los cuales 961 son considerados como
pacientes dentro de RCV bajo y 5 de ellos con RCV moderado , para el diagndstico por
bradicardia sinusal de un total de 133 personas se observan 130 personas con un riesgo
bajo y 3 personas por riesgo moderado, para el diagnostico de blogueo auriculo
ventricular, 57 personas se encuentran en RCV bajo y lo mismo sucede para el resto de
diagndsticos cardioldgicos.
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FIGURA 14: DIAGNOSTICO DE CARDIOLOGIA POR RIESGO CARDIOVASCULAR
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TABLA 17: FACTORES INTERVINIENTES DEL EXAMEN MEDICO
OCUPACIONAL SEGMENTADOS POR SEXO

Masculino Femenino
Factor Categoria
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Desnutricion Severa 0 0,0% 1 0,2%
Desnutricion Moderada 1 0,1% 5 1,0%
Bajo peso 31 4,6% 85 16,2%
Peso normal 124 18,6% 166 31,6%
iggri;ﬁ r‘;‘f (’I“Maég" Sobrepeso 342 51,2% 198 37,7%
Obesidad | 146 21,9% 59 11,2%
Obesidad Il 21 3,1% 8 1,5%
Obesidad IlI 3 0,4% 3 0,6%
Total 668 100,0% 525 100,0%
Optima 539 80,7% 497 94,7%
Normal 2 0,3% 1 0,2%
Normal Alta 106 15,9% 24 4,6%
';:;’tsc;ﬁgap‘(girg Hipertension | 20 3,0% 3 0,6%
Hipertension Il 0 0,0% 0 0,0%
Hipertension IlI 1 0,1% 0 0,0%
Total 668 100,0% 525 100,0%
Optima 632 94,6% 518 98,7%
Normal i 0,1% 0 0,0%
Normal Alta 33 4,9% 7 1,3%
dﬁ;ifgl’lg :E‘F?E‘E‘)') Hipertension | 1 0,1% 0 0,0%
Hipertension II 1 0,1% 0 0,0%
Hipertension IlI 0 0,0% 0 0,0%
Total 668 100,0% 525 100,0%
Hipoglucemia 21 3,1% 18 3,4%
Normo glucemia 224 33,5% 121 23,0%
Nivel de Glucosa  Hiperglucemia 17 2,5% 6 1,1%
Sin Registro 406 60,8% 380 72,4%
Total 668 100,0% 525 100,0%
Deseable 532 79,6% 451 85,9%
Borderline 84 12,6% 36 6,9%
Colesterol total
Alto 52 7,8% 38 7,2%
Total 668 100,0% 525 100,0%
Anemia 1 0,1% 35 6,7%
Normal 359 53,7% 240 45,7%
Hemoglobina Alto Riesgo (CV) 10 1,5% 0 0,0%
Sin Registro 298 44,6% 250 47,6%
Total 668 100,0% 525 100,0%

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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Observamos en la tabla 17, lo siguiente:

- Para el factor de riesgo IMC en esta poblacién existe un 51,2% de varones con
sobrepeso, mientras que para el sexo femenino hay un 37,7 %.

- Parael factor PAS un 15,9% de la poblacion masculina tiene presion normal alta,
mientras que para el sexo femenino hay un 4,6 %.

- Para el factor PAD la poblacién masculina tiene un 4,9% de presion normal alta
y para el sexo femenino un 1,3%

- Parala glucosa hay un 2,5% de personas del sexo masculino con hiperglucemia.

- El factor colesterol total hay un 7,8% de varones con colesterol alto y 7,2% de
personas del sexo femenino.

- En el factor hemoglobina existe un 1,5% de varones con alto riesgo, de la misma
forma hay un 0,1% de anemia en la poblacion masculina y 6,7% en la poblacion

femenina.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




S - UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE LRt CATOLICA

TESIS UCSM —e  DE SANTA MARIA

FIGURA 15: FACTORES INTERVINIENTES DEL EXAMEN MEDICO
OCUPACIONAL SEGMENTADOS POR SEXO
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Fuente: Matriz de sistematizacion de datos
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2. Discusién

Analizando las caracteristicas de la poblacion, respecto a la distribucion por sexo
en la Tabla 2, se puede observar que se observa un mayor porcentaje de personal
masculino (56,0 %) mientras que el sexo femenino es menor al ser un 44,0 %, lo cual
es muy similar a lo encontrado en el estudio “Prevalencia de factores de riesgo
cardiovascular en trabajadores de la Universidad Austral de Chile” con un porcentaje
de varones de 55,4% (13).

Respecto a la distribucion por edad, en la tabla 3, la edad la poblacion en estudio,
se encuentra en su mayor parte dentro del intervalo de 41 a 50 afios (27,4%) estos
resultados concuerdan con la investigacion “factores de riesgo cardiovascular en
trabajadores de la salud en el hospital Universidad del Norte” (14), donde la media de
la poblacion (1089 trabajadores) es de 41 +/- 9 afios. Cabe resaltar que para determinar
los valores méximo y minimo de la edad de la poblacion, se usaron como referencia

el valor mayor y menor observado.

En la tabla 4 se aprecia que en la poblacion en estudio existen 370 personas tienen
un peso entre 80 y 150 Kg que representan el 31 %, para establecer los maximos y
minimos se usé el mismo criterio de la edad, registrandose el mayor menor peso

observado.

Para la tabla 5 donde se analiza el indice de masa corporal (IMC) se observa que
el personal tiene en su mayoria un sobrepeso 45,3 %, lo cual es coincidente con los
estudios “factores de riesgo cardiovascular en trabajadores de la salud en el hospital
Universidad del Norte” con sobrepeso y obesidad de 73% (12) vy “Prevalencia de
factores de riesgo cardiovascular en trabajadores de la Universidad Austral de Chile”
31,8 % de obesidad y 38,9% de obesidad abdominal (13).

Podemos observar en la tabla 6 que, la distribucion por presion arterial, existe una
mayoria de presién arterial 6ptima (PAS 86,8 % y PAD 96,4%) seguida de una
presion arterial normal alta (PAS 10,9 % y PAD 3,4%) e hipertension | (PAS 1,9 % y
PAD 0,1%)

Para la tabla 7, se puede apreciar que, existe un 84,8 % de personal con niveles de

glucemia normal, seguido de un 9,6% de hipoglucemia y 5,7% de hiperglucemia.
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En la tabla 8 apreciamos que un 82,4 % de personas se encuentran dentro de
niveles deseables de concentracion de colesterol total, sequido de 10,1 % de personas
borderline (Limite maximo permisible antes que se encuentre fuera del maximo
permisible) lo cual, es distinto a lo hallado en la poblacion considerada en
“Prevalencia de factores de riesgo cardiovascular en trabajadores de la Universidad

Austral de Chile” 31,6% colesterol total elevado (13).

En la tabla 9 se observa que existe un 92,9 % de personas con niveles de
hemoglobina normales y un 5,6 % de personas con anemia, seguida de un nivel de
hemoglobina con alto riesgo (valores mayores a 16,7 mg/dL) de 1,6 %, segun el
estudio “;Es la Anemia un Nuevo Factor de Riesgo Cardiovascular?” (8) indica que,
esta patologia estd asociada a RCV, por lo tanto, debe también ser incluida en el

control de salud del personal.

En la tabla 10, se aprecia que existe un 98 % de personas que poseen un
diagndstico negativo de diabetes y un 2 % (24 personas) con un diagndstico positivo
de diabetes, lo cual, es inferior a lo informado en el estudio “Prevalencia de factores
de riesgo cardiovascular en trabajadores de la Universidad Austral de Chile” 7,4 %

de personas diagnosticadas con diabetes (13).

Se aprecia en la tabla 11 que, existe un 99,3% de personas con un riesgo
cardiovascular categorizado como bajo y un 0,7% de riesgo moderado, esto coincide
con los estudios “Factores asociados al riesgo cardiovascular segin Framingham en

taxistas de una empresa de Huancayo” (18)

En la tabla 12 distribucion por presencia de RCV segmentado por sexo usando
escala de Framingham, se aprecia que el RCV en la poblacién femenina con un 1,5%
mientras que la poblacion masculina solo tiene riesgo bajo (100%) esto es contrario
con lo reportado por el estudio “Determinacion de riesgo cardiovascular en una
poblacion aparentemente sana y relacion con variables sociodemogréficas y
laborales” donde indica que mayor proporcion de poblacidon masculina con

parametros alterados y niveles de riesgo cardiovascular (16).

Cabe resaltar que con la finalidad de poder detectar mejor los riesgos cardiacos es

necesario considerar los diagnosticos cardiologicos observados en el EMO.
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Podemos observar que, en la tabla 13, distribucion por presencia de RCV
segmentado por grupo etario usando escala de Framingham, existe RCV moderado

en el intervalo de edad de 60 a 69 afios en 8 personas.

En la tabla 14 se aprecia que el diagnostico cardiologico considerado normal
(Electrocardiograma normal) es de 80,55%, seguido de un 11,15% de personas con
bradicardia sinusal, 4,78% de bloqueo auriculo ventricular y 1,17% de re polarizacion

precoz, otras patologias son inferiores al 1%.
Segun la tabla 15, se muestra que:

- El riesgo cardiovascular (RCV) se relaciona positivamente con la edad, es
decir que a mayor edad mayor RCV.

- EI RCV se relaciona negativamente con el peso, es decir que a menor peso
mayor RCV.

- EI RCV se relaciona positivamente con el IMC, es decir que a mayor IMC
mayor RCV.

- EI' RCV se relaciona positivamente con la PAS, es decir que a mayor PAS
mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona positivamente con la PAD, es decir que a mayor PAD
mayor RCV.

- EI'RCV se no relaciona positivamente con los niveles de glucosa (p< 0,05).

- EIRCV se relaciona positivamente con el colesterol total, es decir que a mayor
colesterol total mayor RCV.

- EIRCV se relaciona negativamente con la Hemoglobina, es decir que a menor

hemoglobina mayor RCV.

En la tabla 16, observamos que, para el diagnéstico de cardiologia y RCV existen:
966 personas con un electrocardiograma normal de los cuales 961 son considerados
como pacientes dentro de RCV bajo y 5 de ellos con RCV moderado , para el
diagndstico por bradicardia sinusal de un total de 133 personas se observan 130
personas con un riesgo bajo y 3 personas por riesgo moderado, para el diagnéstico de
bloqueo auriculo ventricular, 57 personas se encuentran en RCV bajo y lo mismo

sucede para el resto de diagnosticos cardioldgicos.

Es de importancia hacer un seguimiento de las personas con diagndéstico de

arritmias porque es el tipo de patologia mas comun por la correlacion que existe con
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el riesgo cardiaco segin “Arritmias y riesgo cardiovascular disefio, control e

investigacion de una aplicacion para dispositivos méviles” (19).
Observamos en la tabla 17 lo siguiente:

- Parael factor de riesgo IMC en esta poblacion existe un 51,2% de varones con
sobrepeso mientras que para el sexo femenino hay un 37,7 %.

- Parael factor PAS un 15,9% de la poblacion masculina tiene presion normal
alta mientras que para el sexo femenino hay un 4,6 %.

- Para el factor PAD la poblacion masculina tiene un 4,9% de presion normal
alta 'y para el sexo femenino un 1,3%

- Para la glucosa hay un 2,5% de personas del sexo masculino con
hiperglucemia.

- El factor colesterol total hay un 7,8% de varones con colesterol alto y 7,2% de
personas del sexo femenino-

- En el factor hemoglobina existe un 1,5% de varones con alto riesgo, de la
misma forma hay un 0,1% de anemia en la poblacion masculina 'y 6,7% en la

poblacion femenina.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se pudieron establecer las siguientes relaciones en base a la poblacion

estudiada

- Elriesgo cardiovascular (RCV) se relaciona positivamente con la edad, es decir
que a mayor edad mayor RCV.

- EIRCV serelaciona negativamente con el peso, es decir que a menor peso mayor
RCV.

- EIRCV se relaciona positivamente con el IMC, es decir que a mayor IMC mayor
RCV.

- EIRCV se relaciona positivamente con la PAS, es decir que a mayor PAS mayor
RCV.

- El RCV se relaciona positivamente con la PAD, es decir que a mayor PAD
mayor RCV.

- EIRCV se no relaciona positivamente con los niveles de glucosa (p< 0,05).

- EI RCV se relaciona positivamente con el colesterol total, es decir que a mayor
colesterol total mayor RCV.

- EI'RCV se relaciona negativamente con la Hemoglobina, es decir que a menor
hemoglobina mayor RCV.

SEGUNDA: Los principales factores asociados con el riesgo cardiovascular en la
poblacion del personal que labora en la Universidad Catolica de Santa Maria son: el
sobrepeso (Factor indice de masa Corporal IMC) en ambos sexos, la presion normal alta
en ambos sexos (Factor Presion Arterial Sistolica PAS y Presion arterial diastélica PAD),
Hiperglicemia (Factor nivel de glucosa), Colesterol alto y borderline (Factor colesterol
total) y hemoglobina (anemia) en la poblacion femenina y hemoglobina de riesgo

cardiovascular (RCV) en varones.

TERCERA: Para la poblacién en estudio el RCV es bajo en un 99,3% y moderado
en un 0,7%, de este total, la poblacion femenina posee un RCV de 1,5%, mientras que la
poblacién masculina solo existe un RCV bajo (100%). Podemos observar que existe RCV
moderado se encuentra en el intervalo de edad de 60 a 69 afios.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: A la direccion médica de la Universidad Catdlica de Santa Maria, se
sugiere realizar coordinaciones con el comité de seguridad y salud en el trabajo para
la implementacion, realizacion y reforzamiento de estrategias de sensibilizacion
referidas a mejorar la salud cardiovascular de los trabajadores, son necesarias
capacitaciones y supervision de los servicios alimentarios que funcionan dentro de la
universidad, puesto que, el estilo de vida y alimentacion son factores importantes a
controlar desde el punto de vista de prevencion en las politicas de Salud Publica .
Ademas, hacer un seguimiento de las personas con diagndstico de arritmias porque es

el tipo de patologia mas comun por la correlacion que existe con el riesgo cardiaco.

SEGUNDA: Al area de seguridad y salud en el trabajo, es necesario implementar
un mejor registro de los resultados obtenidos en el examen médico ocupacional con
la finalidad de tener un seguimiento mas adecuado en el tiempo de los posibles
factores de riesgo y tomar acciones preventivas en coordinacion con el area de
recursos humanos con la finalidad de dar a conocer las consecuencias de no mejorar

los estilos de vida adecuados.

TERCERA: A los estudiantes de la escuela de post grado de la Universidad
Catdlica de Santa Maria, realizar investigaciones con caracteristicas similares o
relacionadas a la presente, con la finalidad de complementar el estudio actual, dado

que se han encontrado correlaciones que se deberian profundizar en su analisis.
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ANEXOS

Anexo 1: Ficha de recoleccion de datos evaluacion médico ocupacional

Codigo paciente

EVALUACIONES

Examen médico

Sexo

Edad

Peso

Talla

Diagnostico cardiologia PAS PAD

Otro diagnostico

Evaluacion nutricional IMC

EXAMENES DE LABORATORIO

Hemograma
Hemoglobina mg/dL
Bioquimica
Glucosa mg/dL
Colesterol total mg/dL
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Anexo 2: BAREMOS aplicados para evaluar datos obtenidos (19)

Factores Categorias Inl}gr?;)r SuLpi(:,Tr]i’or
Sexo Mascul.ino 1
Femenino 2
Menos de 30 afos 18 30
Menos de 40 afos 31 40
4» Menos de 50 afios 41 50
Menos de 60 afnos 51 60
Menos de 70 afios 61 70
Mas de 70 afios 70 A mas
Menos de 50 Kilos 40 50
Menos de 60 Kilos 54 60
Peso Menos de 70 Kilos 61 70
Menos de 80 Kilos 71 80
Mas de 80 Kilos 81 A mas
Desnutricion Severa 16
Desnutricion Moderada 16,1 18,4
Bajo peso 18,5 22
indice de masa Peso normal 22,1 24,9
corporal (IMC) Sobrepeso 25 29,9
Obesidad | 30 34,9
Obesidad Il 35 39,9
Obesidad 111 40 A més
Optima < 120
Normal 121 129
Presion arterial Normal Alta 130 139
sistélica (PAS) Hipertension | 140 159
Hipertension 11 160 179
Hipertension 111 180 A mas
Presion arterial Optima = 80
diastolica Normal 81 84
(PAD) Normal Alta 85 90
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Hipertension | 90 99
Hipertension Il 100 109
Hipertension 111 90 A mas
Hipoglucemia 55 69
Glucosa Normoglucemia 70 100
Hiperglucemia 101 A mas
Deseable < 200
Qalesterol Borderline 201 239
Total
Alto 240 A maés
Anemia > 13,1
Hemoglobina Normal 13,2 16,6
Alto Riesgo (CV) 16,7 A maés
\ Con Diabetes 1
Diabetes »n
Sin Diabetes 0
) Riesgo Bajo 0 10%
Riesgo ]
Cardiovascular Rlesgo MOderadO 11% 20%
segun Riesgo Alto 21% 30%
Framingham - b
Riesgo Muy Alto 31% A maés
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Anexo 3: Puntajes de riesgo segun Framingham para predecir riesgo coronario a
10 afios de acuerdo a la recomendacion del ATPIII (15)

ESTIMACION DEL RIESGO CV A 10 ANDS EN VARONES  ESTIMACION DEL RIESGO CV A 10 ANDS EN MUJERES

Tabila B1 [Puntsie Framinghant) Tadda B1 (Puntsje Eramingham)
Grupos de edad Grupos de edad
[afios) Puntos {afios) Punios
2004 ] 2054 T
3539 4 35.39 3
4044 (1] 40-44 1]
4549 3 FLEL ]
S-54 & 50054 &
5550 B 555 ]
G0-64 10 50-54 10
G564 i1 6559 iz
7074 12 70-74 14
75T 13 75-749 16
Puntos Pumtas
Colesternl Edal  Fdad  Fdsd  Fdad  Fdad Colesterol Fdad  Emag  Bdad  Eday  Eik
it 2039y 4043y 5058y EDE3y TOTHY ol -3y alasy 0y Gesy 03y
=160 0 o ] ] 1] < 160 o i (1] 0 i}
160-129 4 3 2 1 0 160199 4 3 2 1 i]
0239 T 5 3 1 1] mizFm T 5 3 1 ]
240-279 9 [ 4 2 1 40379 5 [ 4 s 1
=260 1 & 3 3 1 =280 1 8 5 3 1
Fdai pgad FEdad Fdsd Edad Edal Edad FEdad FEdad  Edad
2039y 4049y 5050y GOEQy TO-TOY NIy seany S0-59y 6063y TO-T9y
Ma fumadar [ 0 u u i Mo fumagar 0 0 i i ]
Fusnader B & 1 Fumadar 29 T 4 2 1
HIOL, mgidL HDL, mgdL
=1 =1
au-e:lr- 0 5059 0
40-4% 1 mg 1
< A0 2 ?
P& Sistalica No Tratada PA Sistélica Ko Tratada
= 12 ] 0 <120 a
120-129 a 1 120-129 |:| 1
130139 [ 2 130-1389 1 2
140-159 1 : 140159 1 2
=160 . = 160 2
F'l.ll'll..l]&'l'ﬂtﬂl Fun-:-ng FlH'III]ETﬂIil Punitas
[If' 1 g 1
10 1
z ! 1 1
) 1 12 i
g ; 13 2
14 2
& F: 15 3
T 3 16 4
E -; 17 5
18 ]
1 8 20 11
i3 12 23 7
14 16 a9 ¥
13 ol M i
16 25
=17 =30 = =
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F 2 | 07/03/1981 39 62 1.55 25.81 90 60 n Regist 804 154 14.8 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 1]
r

M 1 | 05/07/1948 71 Bl.5 170 28.20 110 70 o+ 68 253 15.0 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BLOQUEQ AURICULO VEI AFTO 0

M 1 [13/10/1973| 40 68.40 1.81 20.88 130 80 0+ 73 166 14.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

[l 1 [11/07/1951 2] 8110 1.76 26.18 130 80 0+ 237 227 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
r

M 1 23/07/1975 44 71.80 171 24.55 100 60 o+ 90 240 15.9 NORMAL|OSTEQMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
r

[l 1 [16/02/1974| 46 83.50 1.82 25.21 110 80 B+ 76 206 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
r

M 1 11/05/1959 61 75.30 173 25.16 130 80 0+ 80 203 14.7 NORMAL |OSTECMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
r

M 1 | 19/11/1963 56 91.90 172 31.06 110 80 A+ 73 184 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

F 2 11/10/1860 59 59.20 159 2342 110 20 o- o8 219 13.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 1]
r

F 2 29/03/1976 44 57.70 157 23.41 110 70 - 73 203 14.8 NORMAL |OSTEQMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 1]
r

M 1 [ 26/06/1965 54 70.20 1.66 25.48 110 70 0+ 76 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
r

M 1 | 09/10/1853 60 75.50 1.66 27.40 120 70 0+ B0 210 16.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 1]
r

M 1 18/10/1952 67 78.20 174 25.83 150 B0 0+ 97 226 15.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 1]

[l 1 |07/08/1950 62 B89.90 171 30.74 120 80 0+ 91 199 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

F 2 10/03/1861 59 7440 158 29.80 | 110 80 0+ 72 150 14.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

M 1 14/06/1970 45 80.70 177 25.76 i 100 &0 O+ 68 156 17.8 NORMAL|OSTECMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 1]

M 1 | 23/10/1965 54 B83.50 1.66 30.30 " 100 70 0+ B9 258 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

F 2 [1sfo7f1977| 42 62.60 1.56 2572 " 110 80 0+ 91 178 164 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]
r

[l 1 [01/08/1975 44 97.10 1.69 34.00 120 80 0+ 69 189 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

F 2 16/01/1858 62 61 154 25.72 | 120 80 0+ 75 228 14.80 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

M 1 23/03/1374 46 129.30 1.69 45.27 | 130 80 0+ 54 162 18.0 NORMAL |OSTECMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

M 1 28/01/1980 40 BB.70 1.64 32.98 | 110 70 0+ B5 241 16.5 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 0

F 2 [18/10/1957 62 60.30 1.52 26.10 " 140 80 A+ 54 234 15.30 NORMAL [ DISPLASIA BRADICARDIA SINUSAL APTO 1]

[l 1 [20/11/1971 48 B89.90 1.76 29.02 " 140 90 A 70 186 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO) APTO 1]
r

[l 1 [11/06/1948| 71 70 1.65 25.71 130 70 0+ 90 234 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]

M 1 16/01/1872 48 BB.70 1.64 52.98 | 110 70 0+ B0 180 16.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL AFTO 1]

F 2 | 09/06/1976 43 66.5 1.66 24.13 | 110 70 0+ 66 150 13.6 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ PATOLOGIA CARDIACA APTO 1]

M 1 24/11/1979 40 B6 179 26.84 | 100 70 0+ 69 184 16.9 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 1]

M 1 [03/12/1968| 51 9150 178 28.88 " 100 60 n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]

F 2 | 24/06/1980 39 54 1.55 26.64 " %0 60 B+ 90 234 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

M 1 16/09/1982 37 7230 175 23.61 | 100 60 0+ 78 167 13.20 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 1]

M 1 | 04/11/1971 48 56.20 173 18.78 | 130 80 - 75 163 16.2 NORMAL|PRESENCIA DE FRACTURA O FIS{PROTESIS APTO 1]

F 2 14/02/1967 53 47.70 1.53 20.38 | 120 80 Ly 78 158 14.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 1]

F 2 | 06/06/1961 58 735 1.64 27.33 " 120 80 0+ B85 197 14.30 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]

M 1 [25/07/1968| 51 7770 173 25.96 " 130 80 0+ 90 169 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
r

F 2 |02foef1972| 47 573 1.60 22.38 110 70 n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 1]

M 1 23/01/1856 64 B6.80 171 20.68 | 120 80 A+ B8 203 14.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]

M 1 19/01/1973 47 79.50 1.70 27.51 | 110 70 0+ 85 260 14.2 NORMAL |OSTECMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]

M 1 | 02/06/1948 71 7170 1.65 26.34 | 120 80 0+ B5 231 13.5 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL AFTO 0
r

Anexo 4: Matriz de Sistematizacion de Datos
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M 1 |13/08/1964| 55 50.40 171 30.92 140 B0 0+ 70 234 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |07/05/1962| 58 7170 174 23.68 120 70 0+ 70 228 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD|ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |05/03/1960| &0 7750 180 23.92 120 B0 0+ B6 186 15.10 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |30/11/1960| 59 8340 179 29.15 110 B0 0+ 92 222 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |0s/10/1962| 57 53.60 160 20.94 140 90 0+ 90 213 137 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 [ 06/03/1955 65 57.70 153 2465 120 80 0+ B3 221 14.50 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [24/10/1973| 40 78.80 1.65 28.94 120 80 0+ 83 175 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 [21/05/1971| 48 77.50 160 30.27 120 B0 A+ B0 256 13.70 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{|ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [04/12/1950| 69 B8 169 30.81 150 90 0+ B4 174 152 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [25/12/1965| 54 70 175 22.86 110 60 0+ 78 177 176 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA D CON RESTRIC 0
M 1 |20/04/1960| &0 80.10 167 2872 110 B0 B+ 85 171 152 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL [IN EVALUACIO 0
M 1 | 06/11/1952| &7 69.40 167 24 88 140 50 n Regist 154 NORMAL [ESCOLIOSIS ELECTROCARDIOGRAMA [IN EVALUACIG 0
M 1 |23/10/1984| 35 7870 167 28.22 130 B0 0+ 68 163 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |21/06/1986| 33 98 168 3472 130 90 0+ B0 201 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [18/01/1965| 55 7430 155 30.93 120 80 0+ 64 164 14.60 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [osjoi/1970| 50 789 167 28.29 110 80 0+ &7 202 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [29/09/1960| 59 70 161 27.01 130 80 0+ 76 217 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 08/10/1985 34 5110 158 2047 110 70 0+ ] 169 138 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO ]
M 1 [18/o1/1973| 41 79.50 157 32.25 120 70 A+ 78 187 135 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |03/03/1965| 55 6160 163 23.18 110 70 0+ B0 191 13.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |29/12/1967| 52 8440 180 26.05 120 B0 A- 77 210 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |13/11/1984| 35 67.30 167 2413 120 B0 0+ 76 199 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |27/03/1962| 58 73 172 24 68 120 B0 0+ 74 156 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULD VE APTO 0
M 1 |03/11/1959| &0 7450 172 25.18 120 B0 B+ 101 165 1759 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC 0
F 2 |14/05/1971| 49 6410 163 2413 120 70 0+ 79 177 1458 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [16/11/1958| 61 8170 183 24.40 130 70 0+ 83 260 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 [D2/03/1967| 53 7160 157 29.05 110 70 0+ 96 232 138 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [22/11/1953 66 83 173 27.73 110 70 0+ 118 159 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 [24/03/1965| 55 B5.80 173 28.67 130 B0 0+ 90 210 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{|ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [17/01/1987| 33 B83.40 176 26.92 100 80 0+ 73 241 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [15/03/1968| 52 67.30 171 23.02 120 70 0+ 78 169 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |15/10/1985 34 75.10 166 2725 110 70 0+ 76 287 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |17/08/1973| 46 73.10 171 25.00 100 70 0+ B3 207 153 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 26/04/1975| 45 76.70 163 28.87 110 80 A+ 81 235 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 28/04/1975| 45 5210 157 21.14 110 60 0+ 74 156 141 IMAGENHOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |07/03/1978| 42 62.90 167 2255 130 B0 0+ 73 161 141 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [27/11/1951 2 76 166 27.58 120 80 0+ 77 156 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [1o/o3/1978| 42 B6.80 179 27.09 110 80 0+ o8 220 15.3 NORMAL [ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [26/12/1962| 57 7240 170 25.05 120 80 0+ 64 184 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 [21/04/1956| 64 75 166 27.22 110 70 0+ B6 231 145 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{|ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 26/08/1951 BB 68.10 175 22.24 120 70 A+ B0 206 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 [13/05/1948| 72 76.30 179 25.81 110 70 0+ 78 183 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULD VE APTO 0
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26.88 0.98%
26.55 1.16%
26.38 1.21%
26.31 1.26%
26.85 1.01%
26.77| 1.26%
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F 2 [ 28f11/1971 48 70.50 162 26.86 100 60 0+ 83 165 13.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 [12/06/1964| 55 79.60 162 30.33 100 60 0- 75 146 14.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{| BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [18f01/1952 68 79.70 171 27.26 120 80 A+ 77 212 15.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [01fosf1950| 70 90.70 169 3176 130 80 o+ 93 203 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [18/10/1974| 45 50.10 171 30.81 120 80 o+ 101 210 1458 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |15/06/1968| 51 72 163 27.10 110 70 o+ 106 267 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 03/06/1982 37 66.10 167 23.70 100 60 o+ 78 186 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |05/08/1974| 45 83.30 167 29.87 120 80 o+ 75 226 14.20 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 [22/07/1960| 59 79.30 151 3478 120 80 0+ B0 244 15.2 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [13/03/1984 36 82.10 174 27.12 100 60 0- 83 247 15.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [15/10/1952 67 70.50 151 30.92 110 60 E- 76 219 148 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [23/11/1963 36 75.10 164 27.92 110 70 B+ B9 267 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 |06/05/1972| 48 B7.80 177 28.03 130 80 o+ 74 207 151 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 06/05/1981 39 62.10 152 26.88 100 60 A+ 98 168 152 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |06/11/1970| 49 89.70 176 28.96 120 80 A+ 71 215 152 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 [02/06/1969| 50 75.50 179 2356 120 70 A+ 77 186 154 OBLITER4OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 |05/02/1984 36 71.20 161 27.47 100 60 0+ B3 193 129 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [11/04/1959 61 54.20 174 17.50 110 60 AB+ B0 243 13.8 IMAGENE OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BLOQUEQ AURICULO VE APTO o
M 1 |o6f02/1972| 48 93.70 164 34.84 140 90 n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 [27/10/1983 36 51.50 156 21.16 100 60 o+ Bl 155 141 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |31/01/1969| 51 7110 174 23.48 110 70 o+ 82 198 15.02 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 29/09/1965 54 88.50 161 34.14 130 80 o+ B9 208 140 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 [04/02/1956 54 70.20 173 2346 120 70 A+ 81 245 164 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD| REPOLARIZACION PRECO] APTO 0
M 1 [12/05/1951 69 7450 178 23.64 140 80 0+ 24 229 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD| BLOQUED AURICULO VE APTO o
M 1 [30/11/1871 48 7B 171 26.67 110 80 o+ 85 220 17.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [16/10/1975 44 £3.10 172 28.09 110 7 o+ B3 219 16.20 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 03/04/1959 61 67.60 159 26.74 140 90 A+ 96 228 140 NORMAL [ARTRALGIA BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 |12/04/1970| SO 52.10 153 22.26 110 70 o+ B6 164 1458 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2| 25/07/1957 62 60.10 150 26.71 110 70 o+ B4 167 138 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |28/11/1971 48 81.30 181 24 82 110 60 o+ 93 168 150 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 [02/06/1963 56 110 192 20.84 130 20 0+ 107 221 17.2 NORMAL |SIN EVALUACION ELOQUED AURICULO VE APTO o
M 1 [01/os/1348| 70 83.10 168 2044 120 70 A+ 106 187 16.8 GRANULQOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [06/09/1954 65 72.10 172 24.37 100 70 n Regist 90 213 15.60 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |26f08f1979| 40 62.10 163 23.37 100 80 o+ Bl 176 148 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |22/08/1967| 52 62.30 151 27.32 120 80 o+ 77 243 139 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO| APTO ]
F 2 | 14/09/1966| 53 83.50 162 31.82 120 70 o+ 75 186 161 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |24/12/1968| 51 83.00 166 30.12 110 60 o+ 71 170 152 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 [o8/04/1952 68 69.7 170 2412 120 70 0+ B6 151 145 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [21/08/1975 44 96 178 30.30 120 70 0+ o0 180 15.0 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [14f11/1978| 41 92.80 181 28.33 120 80 o+ 82 250 16.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |1ofozf1978| 42 £7.30 166 31.68 110 60 A+ 97 220 146 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [30/04/1960 60 53.80 160 21.02 130 80 o+ B5 155 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
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M 1 | 28/11/1970| 49 B8.70 168 31.06 120 B0 A+ B4 198 175 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 | 14/12/1984| 35 77.80 176 2512 120 B0 n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 18/07/1960| 59 69.50 160 27.15 130 B0 0+ 90 254 16.5 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 23/01/1851 69 6E.10 171 23.29 120 70 o+ B4 243 15.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 15/08/1967| 52 78.10 168 27.67 110 70 B+ 154 174 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 |24/10/1958| &1 B83.10 174 27.45 110 70 A+ 78 202 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 |02/08/1961| 58 5150 155 2144 120 B0 0+ E8 265 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 | 12/08/1953 66 79.50 170 2751 120 70 A+ 83 214 172 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 24/05/1976| 43 75.20 167 26.96 110 70 A 82 220 15.8 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 27/11/1851 68 BET 157 35.99 130 B0 o+ 91 208 16.40 NORMAL [ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 08/09/1986| 33 65 160 25.39 100 70 o+ Bl 156 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |25/12/1948| 70 95.80 156 39.37 120 B0 o+ 105 200 14.80 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |10/01/1979| 41 50.00 184 26.58 110 70 A+ 78 226 7.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 04/o6/1948| TFO 57 155 23.73 120 B0 A+ 78 256 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 03/01/1977| 43 8110 170 28.06 130 80 A+ o4 216 17.10 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 02f02/1984| 36 57.90 147 26.79 120 B0 o+ 75 204 147 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |17/06/1979| 40 99.7 176 32.19 120 B0 o+ 76 238 177 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 04/10/1961| 58 B8.00 173 2540 120 B0 B+ B2 221 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 12/05/1976| 44 438 145 19.73 110 B0 0+ B0 242 122 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 20/09/1965| 54 B4.30 174 27.84 120 B0 A+ o4 236 16.7 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL |IN EVALUACIG o
F 2 | 13/10/1952| 67 51 148 23.28 130 B0 B+ 77 262 149 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY) ELECTROCARDIOGRAMA ) CON RESTRIC o
M 1 | 17/12/1987| 32 67.80 169 23.74 110 70 A+ 75 167 178 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |19/08/1982| 37 107 180 33.02 120 B0 A+ 92 198 15.6 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |13/12/1963| 56 B1.50 166 2594 120 B0 0+ 78 187 174 GRANULO] OSTEOMUSCULAR CONSERVADY] BRADICARDIA SINUSAL [IN EVALUACIO ']
M 1 | 14/06/1952| &7 B2.60 170 2858 130 B0 0+ 76 202 176 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 29/o8/1980| 39 59.40 1.56 2441 110 60 0+ Bl 138 126 SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO o
M 1 | 06f09/1959| 60 99.70 172 33.70 120 B0 o+ 151 230 17.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 22/04/1984| 36 B0.60 174 26.62 100 70 o+ B4 159 172 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
M 1 |03/09/1952| &7 64.90 170 2246 120 B0 o+ Bl 212 16.6 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 |22/04/1950| 70 64.40 165 23.65 120 B0 0+ Bl 177 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 02/02/1955 65 55.50 158 2223 90 60 A+ E0 203 146 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 15/10/1984| 35 53.20 1.55 22.14 100 60 A+ 75 237 15.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 23/07/1977| 42 69.10 166 25.08 110 70 B+ 79 227 173 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |21/12/1960| 59 77.90 164 28.96 110 70 o+ B5 237 158 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |18/12/1972| 47 B6.70 180 26.76 110 70 0+ B2 163 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
[ 1 | 23/11/1975| 44 76.00 170 26.30 120 B0 0+ 76 175 176 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 15/10/1977| 42 66.50 167 23.84 100 60 0+ 74 157 13.9 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 15/06/1956| 63 50 155 20.81 100 60 o+ 68 212 147 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD| BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | 25/01/1978| 41 64.80 168 22.96 110 70 o+ Bl 187 124 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 09/04/1983 37 98.70 176 31.86 110 60 A+ &84 259 169 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |21/12/1983 36 5270 166 18.12 100 60 A+ 83 246 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 27/07/1982| 37 7190 163 27.06 110 60 n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 0
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22.65
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24.05
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25.98
24 89
26.94
27.03
25.58
26.28
26.73
2677
25.56
27.03
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26.82
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27.12
26.00
25.30
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1.04%
0.83%
1.09%
1.31%
1.19%
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0.83%
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0.98%
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M 1 |05/10/1960| 59 77.40 167 2775 120 70 0+ 92 189 178 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADIBLOQUED AURICULO VE APTO 0|
M 1 [12/12/1956 63 69.20 174 22.86 120 B0 0+ 79 170 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELOQUED AURICULO VE APTO 0|
M 1 [29/10/1973 46 69.60 164 25.88 110 70 0+ 79 232 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [27/10/1975 44 78.30 177 2499 110 60 B+ 72 138 184 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 08/05/1956 64 75.60 167 2711 120 B0 A+ 72 254 15.26 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
F 2 | 04/11/1968| 51 720 157 2821 110 B0 0+ 76.0 291 15.60 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 |08/11/1967| 52 4.0 150 2844 110 70 A+ 78 238 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [13/05/1963 57 95.10 1.80 29.35 120 80 A+ 2] 179 15.60 NORMAL | ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
F 2 [1o/og/1978| 41 63.10 164 23.46 100 60 A 78 173 13.6 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 24/0s/1965 54 69.50 168 2462 110 60 0+ 73 231 15.0 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [18/05/1848| 70 85.60 160 3344 150 90 0+ B6 187 159 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
F 2 | 06/07/1960| 59 58.90 160 23.01 110 70 0+ 96 217 15.0 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 |13/09/1972| 47 89.90 166 3262 100 70 0+ B84 181 173 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADISIN DIAGNOSTICO APTO 0|
M 1 [28/05/1963 56 97.50 174 32.20 120 80 0+ 86 175 16.40 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ERADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 [04/11/1954 65 76.90 176 24.83 110 70 0+ 91 215 16.3 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [28f04/1950| 70 63.2 1.67 22.65 130 B0 0+ El 203 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [28/11/1952 67 73.80 161 2847 120 B0 A+ 92 198 159 NORMAL|SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 |26/09/1972| 47 79.10 175 25.83 110 70 0+ 87 160 16.4 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 | 14/09/1955 64 94.30 166 3422 110 B0 A+ 77 218 157 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [27/o4f1978| 42 7240 178 2285 110 B0 0+ 87 266 174 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 |o8f02f1967| 53 8290 164 30.82 110 B0 A- 85 189 114 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 1
F 2 [31/01/1954 66 60 158 24.03 110 70 0+ &7 247 147 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [12/07/1950 2] 73 179 2278 110 70 A+ 98 221 16.8 OBLITERASIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 | 30/11/1963 56 76.80 160 30.00 110 70 0+ 77 178 16.7 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 |21/05/1951 68 820 164 3049 120 B0 0+ 78 197 17.1 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [o08/05/1974| 46 75 175 2445 110 70 0+ 79 200 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
M 1 [10/09/1973 46 105 181 32.05 110 70 A 96 212 17.2 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [15/0sf1972| 47 84.60 181 25.82 130 B0 0+ 74 130 16.4 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [07f12/1981 38 58.50 162 2229 110 70 o0+ B6 186 13.8 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 16/04/1951 2] 60.20 157 2443 120 B0 A+ 54 198 15.0 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 |19/12/1983 36 99.20 173 33.15 110 60 A+ 105 232 17.30 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADISIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 [o4/10/1968| 51 654 160 25.55 120 B0 0+ B84 167 15.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 |[08/02/1963 57 100.20 173 3348 130 B0 B+ B9 157 15.5 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [29/03/1948| 72 68.50 1.66 2486 120 B0 A B4 267 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELOQUED AURICULO VE APTO 0
F 2 [17/o8f1968| 50 55.80 163 2100 110 60 o0+ £3 238 145 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |18/07/1976| 43 75 168 2657 110 70 0+ 81 244 16.9 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 |19/05/1969| 50 75.60 170 26.16 120 70 0+ 69 200 152 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [26/10/1957 62 70.80 167 25.39 110 70 0+ 87 234 153 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
F 2 [12/04/1972| 4B 58.80 158 23.55 100 60 A+ 75 236 118 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ERADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 [ 02/02/1963 57 61.50 163 23.15 110 70 A+ 79 154 148 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [14/11/1978| 41 68.70 158 2752 100 70 o0+ 74 187 16.2 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |21/09/1989 30 73.20 170 2533 110 B0 0+ 3] 177 15.6 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
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23.78
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2251
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2474
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2483
2452
23.02
2432
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24.15
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2456
23.68
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23.11
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23.92
25.07
23.66
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1.1%%
1.26%
1.05%
1.03%
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1.17%
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1.30%
1.17%
1.24%
1.06%
0.79%
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F 2 [15/10/1949| 70 62.10 145 2854 120 70 0+ 7 173 134 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 22/04/1952 2] 76.60 166 27.80 110 B0 0+ 73 168 17.9 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY) BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 | 22/03/1985 35 63.80 1.68 22.60 120 80 0+ 72 227 17.2 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 06f03/1961 59 G8.80 1.59 27.21 120 70 0+ 7 258 14.20 NORMAL | PATOLOGIA DE COLUMNA HIPERTROFIA VENTRICL APTO 0
M 1 | 25/05/1979| 40 90.20 174 2979 110 60 0+ 78 1981 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |13/03/1953 67 6150 152 26.62 140 B0 n Regist 154 CIFOESCOQOSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMA) APTO 0
M 1 |18/12/1968| 51 5240 166 33.53 150 B0 0+ 92 222 46.6 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 24fog/1962| 57 B2 163 30.86 120 80 0+ B4 219 15.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 16/01/1956 64 106 178 33.46 140 90 n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 06f10/1972| 47 9150 178 2B.BE 110 70 B+ 72 284 16.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
M 1 | 23/10/1959 60 7430 165 27.29 120 B0 0+ 109 247 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 25/06/1962| 57 B83.70 168 29.66 120 70 0+ 141 215 15.90 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |o08/04/1978| 42 B86.50 163 3248 120 B0 A+ 91 231 157 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
F 2 | 13/02/1964| 56 5450 163 2428 110 70 0+ 72 265 148 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 16/03/1981 39 98.80 1.80 30.49 110 70 0- 86 225 16.0 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 29/03/1965 57 56.60 163 21.30 130 B0 0+ B5 161 15.10 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 02f02/1957 63 7250 157 2841 150 20 A+ 7 215 146 NORMAL [ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |23/02/1975 45 64.80 168 22.96 100 60 0+ 78 158 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |07/01/1950| 70 80.10 169 2B.05 140 B0 A+ 78 192 176 NORMAL [USO DE PROTESIS ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
[ 1 | 20/06/1983 36 7410 164 2755 120 70 0+ 76 198 167 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 07/02/1968| 52 99.90 172 33.77 120 80 0+ 79 139 165 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |12f02/1968| 51 B0.S0 180 24.97 110 70 0+ Bl 211 16.50 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 21/10/1961 58 11220 179 35.02 110 70 A+ 83 207 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 15/01/1961 59 53.10 156 2182 110 70 0+ 73 186 143 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2| 21/02/1957 63 53.60 141 26.96 110 71 0+ 75 217 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
[ 1 | 25/03/1952 23] 58.10 170 2356 110 70 n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 09f07/1948| 70 93 171 31.80 120 80 B+ 75 179 18.2 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD( DESVIACION DEL EJE DE APTO 0
M 1 | 28f05/1970| 49 BlO 172 27.38 110 70 0+ B2 241 17.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 | 28/06/1986 33 70.60 170 2443 100 60 0+ 82 133 16.0 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |29/05/1959 60 7540 163 28.38 120 B0 0+ 81 203 152 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |18/10/1978| 41 92 169 3221 110 70 A+ 79 157 16.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
[ 1 | 08/11/1967| 52 756 170 26.16 120 B0 A+ 85 245 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD( ISQUEMIA MIOCARDICA APTO 0
M 1 | 02/12/1943| 70 73.10 175 23.87 120 70 AB + 84 189 175 NORMAL |SIN EVALUACION BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
F 2 | 26/03/1973| 41 54.20 154 2285 100 60 0+ 76 158 13.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 25/01/1974| 46 B3.20 157 33.75 120 B0 0+ 78 197 140 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [30/12/1948| 71 7100 163 26.72 120 B0 B+ 110 229 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |17/10/1960| 59 93.10 172 3147 120 70 0+ 81 197 174 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
F 2 | 03/oe/1970| 49 704 154 2968 110 70 0+ 82 151 14 30 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA] CON RESTRIC 0
F 2 | 10/12/1977| 42 98.20 154 4141 110 70 0+ 108 135 14.80 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 06f12/1977| 42 B9.50 178 28.37 120 80 0+ 73 217 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 16/03/1968| 52 BL7 178 25.79 120 70 0+ 79 222 154 NORMAL |SIN EVALUACION REPOLARIZACION PRECO) APTO 0
F 2 | 25/01/1960 60 B0.40 164 29.89 110 70 0+ 82 218 146 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
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23.84
2413
2284
23.95
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23.34
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26.65 1.36%
26.31 1.43%
25.36| 0.80%
26.73 1.16%
28.05| 0.79%
2683 1.17%
26.43 0.99%
26.46 1.15%
26.73 1.13%
26.77 | 0.93%
2672 1.18%
26.43 1.15%
26.50 0.81%
2641 1.20%
25.36 0.93%
26.31 1.10%
26.89 1.16%
25.01 1.15%
27.20 1.19%
25.26| 0.83%
25.69 1.11%
25.91 1.14%
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26.69| 1.35%
25.98 1.09%
2453 0.90%
26.48 1.20%
25.05) 1.00%
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26.76| 1.35%
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25.83 0.99%
27.02 1.34%
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25.36| 1.00%
25.73 0.92%
26.26| 1.07%
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[ 1 | 23/03/1984| 36 806 167 2890 120 70 B+ B0 154 16.2 OBLITERAOSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 22/11/1956| 63 69.10 162 26.33 130 80 0+ 71 195 140 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 14/07/1980| 38 66.70 153 2849 110 60 o+ 62 186 153 NORMAL|SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |14/02/1965| 55 60.00 148 27.39 150 B0 O+ 73 224 14.2 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 05/06/1983 36 50.10 160 19.57 100 60 O+ 71 145 159 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 15/08/1851 68 77 172 26.03 110 70 O+ 74 154 16.1 NORMAL|SIN EVALUACION BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 | 10/01/1968| 51 B6 177 27.45 130 80 o+ 154 18.2 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO| APTO o
M 1 | 18/11/1970| 48 71.80 163 27.02 110 70 |n Regisy 72 214 16.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 08/07/1950| &9 76.50 166 2776 120 70 O+ 93 182 17.1 NORMAL|SIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |30/08/1950| &9 69.0 16l 26.62 150 B0 O+ 70 215 173 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 11/03/1971| 49 69 158 27.64 110 70 0+ 75 177 13.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 | 29/04/1964| 56 63 160 24.61 130 B0 |n Regist] BO 211 147 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 07f07/1959| 60 59 158 23.63 110 70 |n Regist 76 217 16.0 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA ) CON RESTRIC! o
M 1 |31/03/1961| 59 B3.50 173 27.90 150 B0 O+ B3 232 1650 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 |29/07/1971| 48 84.50 152 40.50 110 60 O+ 78 202 134 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 | 10/03/1976| 44 87 167 3120 120 80 0+ 76 243 17.2 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 18/09/1963| 56 64 161 24.69 120 70 o+ BO 248 15.8 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | 23/08/1983 36 60 163 2258 110 60 o+ BO 212 144 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |29/06/1978| 41 B1.50 179 25.44 110 60 A+ 69 176 16.3 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 10/05/1983 37 79 177 25.22 110 B0 B+ 75 179 173 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADM SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 12/01/1956| 64 B3 173 27.73 140 20 0+ 75 207 183 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 06/01/1954| 66 91 181 27.78 120 70 o+ 78 202 17.0 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 21/01/1984| 36 85.50 183 25.53 120 70 A+ 67 196 17.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 29/03/1981 39 67.50 165 2479 110 60 0+ 63 234 16.5 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 17/06/1961| 58 65 154 27.41 120 B0 O+ Bl 155 143 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD| BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 | 06/12/1964| &5 B0.50 166 29.21 130 B0 0+ B9 176 15.8 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 04/05/1958| 61 94.50 151 25.50 110 60 B+ B2 260 16.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APFTO o
F 2 | 10/03/1980| 40 59 157 23.54 90 60 O+ 79 165 14.0 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 28/07/1977| 42 59 162 2248 110 60 A+ Bl 285 145 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |30/11/1969| 50 79.50 178 25.09 120 B0 O+ B6 202 157 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 | 01/11/1976| 43 63 162 24.01 110 60 0+ B7 209 17.2 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 27fo6/1980| 39 63.50 155 26.43 100 60 o+ B2 237 14.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOQSTICO APFTO o
M 1 | 168/11/1974| 45 101.50 174 33.52 110 70 O+ B3 213 17.10 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 25/09/1977| 42 61 155 25.39 120 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADM SIN DIAGNOSTICO APTO ']
[ 1 | 24/09/1980| 39 8250 180 25465 100 60 A+ 66 219 164 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 04/02/1987| 33 B6 174 28.41 100 60 0+ 79 143 16.5 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 16/10/1962| 57 63.50 168 22.50 120 B0 o+ Bl 230 16.5 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO| APFTO o
M 1 | 30/06/1961| 58 76 168 2693 120 B0 O+ 79 185 17.0 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |09/10/1960| 59 7 165 28.28 150 B0 O+ 230 176 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 18/09/1977| 42 66 158 26.44 110 60 A+ 69 216 141 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 1sf10/1992| 27 68 171 23.26 100 60 0+ 798 219 15.8 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 21/10/1980| 39 60.30 165 22.15 120 80 A+ 65 214 13.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o

2259
24.47
22.62
2421
2154
2411
23.55
23.48
2451
24 86
23.27
24.20
2411
2446
23.35
23.46
24.22
2252
2271
2247
2473
24.49
22.60
2288
24.06
23.594
24.57
2218
23.33
23.64
23.05
2271
25.21
2281
2262
2163
24.19%
24.00
24.45
23.02
2150
2295

2524 0.83%
2677 1.17%
25.13 0.95%
26.62 1.04%
2442 0.98%
26.20 1.44%
25.99 1.02%
2584 1.10%
26.68 1.34%
27.10 1.23%
2561 1.12%
26.59| 1.06%
26.32| 1.28%
26.83 1.09%
2572 1.09%
2598 0.94%
26.57 | 1.12%
25.11 0.88%
25.18| 0.99%
2497 0.91%
27.08 1.10%
26.70| 1.28%
25.25| 0.83%
2541 0.93%
2636 1.17%
26.33| 1.06%
26.58 1.27%
2445 1.15%
2582 0.96%
26.05 1.05%
2550 1.01%
25.16 1.00%
2563 1.04%
25.32| 0.95%
2507 1.01%
24.16 0.93%
26.52| 1.14%
26.29 1.18%
26.82 1.10%
2549 0.99%
2421 0.77%
25.54 0.87%




292
293
254
295
296
297
298
299
300
301
302
303
304
305
306
307
308
309
310
311
312
313
314
315
316
317
318
319
320
321
322
323
324
325
326
327
328
329
330
331
332
333

F 2 | 10/o4f1970( 50 58.0 151 2544 100 70 0+ 78 199 140 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
F 2 | 26/04/1970( 50 67.50 157 27.38 110 60 0+ 68 216 15.6 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] DESVIACION DEL EJE DE APTO ']
M 1 |02/10/1970( 49 85 185 2484 120 70 A+ 78 164 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 [1s5/o08/1967| 52 57 160 2227 110 70 0+ 78 254 141 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
[ 1 [20/10/1968| 51 71 165 26.08 110 60 0+ 69 189 143 BANDAS |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
F 2 [ 0g/06/1975 44 60 155 2457 100 60 |n Regist| 78 239 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 16/06/1975 44 70 1.69 2451 120 70 0+ 74 214 16.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [11/05/1966( 54 70.50 164 26.21 120 80 B+ 79 263 15.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [07/04/1967| 53 72.00 1.82 2174 120 80 0+ 81 228 16.7 NORMAL |SIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [ 03/03/1956 64 83 1.80 25.62 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEOD AURICULO VE APTO o
[ 1 [ 02/05/1981 39 76.00 181 23.20 110 70 |n Regist B2 194 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 04/08/1975 44 61.00 158 24.13 110 70 o+ 76 155 15.9 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [12/11/1958 61 B3.70 166 30.37 130 B0 o+ 76 163 18.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{DESVIACION DEL EJE DE APTO o
M 1 [04/05/1974| 46 73 172 24.68 110 B0 o+ 69 228 177 IMAGENHOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [24/12/1978 41 BLOD 159 32.04 110 70 |n Regist| 128 199 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 17/03/1965 55 61.00 157 2475 110 60 |n Regist 154 BULA ENAOSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 06/01/1970( 50 88 179 27.46 120 70 o+ 50 211 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 21/03/1970( 50 73 170 25.26 110 70 A+ 3] 175 12.4 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 24/01/1952 68 93 178 29.35 110 70 A+ 100 199 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 31/07/1986 33 79 178 2483 100 70 A+ 65 189 14.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 03/07/1973 45 82 179 25.59 100 60 o+ 76 1935 169 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |18/11/1974| 45 B1.50 168 28.54 120 B0 0+ 87 227 15.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 07/08/1982 37 79 160 30.86 110 60 0+ 83 202 147 NORMAL [PRESENCIA DE TUMOR SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |02/12/1974| 45 77.50 166 28.12 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 28/03/1960 60 7150 164 26.58 120 B0 0+ B2 197 154 NORMAL |SIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL pCON RESTRIC ']
F 2 | 30/07/1975 44 7250 165 26.63 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |NEUROPATIA SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 [o0s/11/1982 37 54 152 2337 110 60 0+ 69 121 103 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 [20/11/1963 56 67.50 1.69 23.63 120 80 A+ &9 221 175 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [ 06/09/1975 44 95.50 171 32.66 130 B0 0+ B0 181 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [12/08/1976| 43 101 174 33.36 120 B0  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [o7/o8f1948| 70 79 173 26.40 130 80 A+ 89 173 15.9 NORMAL |SIN EVALUACION EXTRASISTOLIA VENTRI APTO o
M 1 [ 22/07/1961 58 79.50 165 29.20 110 60 A+ 79 227 16.2 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | 15/06/1950 6% 64 1.52 27.70 130 B0 E- 94 239 142 NORMAL |PATOLOGIA DE COLUMNA BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 |12/02/1975 45 B3.50 173 27.90 120 70 A+ 79 252 15.7 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 29/07/1986 33 59.50 160 23.24 110 70 AB = 77 147 14.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 24/08/1974| 45 92 163 34.63 120 B0 o+ 74 252 15.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [33/01/1978| 42 59 156 2424 110 60 o+ 78 168 15.0 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 01/12/1981 38 45.50 157 18.46 110 70 o+ 75 181 13.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |11/08/1948( 70 80 168 28.34 110 70 o+ 85 252 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |16/08/1960( 59 80 165 29.38 150 B0 0+ 76 185 16.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ]
M 1 |o09/04/1968( 52 109.00 166 39.56 120 B0 0+ 99.0 186 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ]
M 1 |19/02/1979| 41 B3.00 160 3242 120 B0 o+ 74 284 16.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
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M 1 | 07/09/1971 48 77.00 171 26.33 150 B0 A+ 65 176 16.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 06/09/1950 69 8100 154 34.15 110 70 o+ 75 245 140 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |14/04/1979| 41 110.00 175 35.92 120 B0 0- 71 190 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |01/11/1964| 55 95.00 178 29.98 120 B0 0+ 79 183 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |15/07/1977| 42 104.00 177 33.20 120 B0 A+ 78 174 17.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 04/11/1964| 55 75.50 165 2773 110 70 A+ 810 230 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 [o04/02/1954 66 5150 151 2259 110 70 0+ 710 224 141 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
M 1 [22/04/1981 39 62.10 170 2148 110 70 0+ 79 186 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [o5/03/1970( 50 59.00 161 2276 120 80 A+ 78 188 17.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [o02/09/1974| 45 56.10 165 20.61 110 &0 0+ 7 201 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [29/12f1972| 47 B80.00 1.69 28.01 120 80 0+ 78 228 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |[o3/oBf1972| 47 70.50 161 27.20 110 60 o+ 81 229 15.5 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [18/11/1964| 55 66 1.55 2747 110 60 o+ 84 138 127 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 10/03/1961 59 64.50 1.50 2B.67 120 B0 A+ 110 269 149 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [24/o1/1972( 48 48 1.56 19.72 130 B0 o+ 70.0 180 15.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO 1
F 2 [2s/02/1978 | 42 7B.50 160 30.66 110 70 o+ 79 248 14.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 29/07/1954 65 63 143 33.74 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [28/02/1970( 50 103.50 174 34.18 150 B0 o+ 83 185 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD({REPOLARIZACION PRECO) APTO ]
M 1 | 01/05/1967 | 53 88 180 27.16 120 B0 B+ B9 260 175 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC ]
M 1 | 21/05/1975 44 79 178 2483 110 70 A- 77 185 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 03/01/1973 47 B8.60 177 28.28 110 B0 B+ 81 227 17.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 16/12/1971 48 54 164 20.08 100 60 B+ 83 178 17.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 21/10/1954 65 73.20 161 28.24 110 70 B+ 92 171 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ]
M 1 | 04/11/1965 54 92.50 178 29.19 150 B0 A+ 145 208 17.0 NORMAL |SIN EVALUACION BLOQUED AURICULO VEIp CON RESTRIC: ]
M 1 | 06/05/1950( 70 73.80 162 28.12 110 70 0+ 74 197 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 | 01/09/1953 66 80 166 29.03 150 B0 0+ 83 235 174 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
F 2 | 08/12/1958 61 57 150 2533 120 B0 0+ 83 212 15.1 NORMAL |SIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 | 26/04/1986 34 89 174 2540 120 B0 0+ 68 190 16.4 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 [ 06/10/1961 58 7150 164 2658 120 70 0+ 140 195 152 OBLITERAOSTEOMUSCULAR CONSERVADH ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
F 2 [12/06/1978| 41 52 155 2164 110 60 AB = B0 148 15.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 06/01/1975 45 B150 1.56 33.48 120 80 0+ 86 192 13.20 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [13/o04/1950( 70 65.50 166 23.77 120 B0 B+ 87 208 16.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYREPOLARIZACION PRECO) APTO o
M 1 [ 22/09/1965 54 91.50 175 29.88 120 80 A+ 82 203 16.0 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [21/10/1974| 45 65.00 1.5% 25.71 110 70 o+ 69 235 15.5 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [11/11/1853 66 B1.00 172 27.38 140 90 A+ 78 174 148 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [oz/o04f1972| 48 57.5 1.62 2191 120 B0 o+ 69 181 15.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [21/04/1968| 52 73.00 162 27.82 110 70 o+ 69 167 15.4 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 08f07/1957 62 75.00 171 25.65 120 B0 A+ 81 195 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [23/10/1964| 55 94.20 170 32.60 120 B0 A+ 77 179 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [21/04/1976( 44 92.00 182 277 120 B0 o+ 75 237 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |o08/03f1970( 50 7200 167 25.82 110 60 A+ 77 263 16.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 13/05/1959 61 BLOD 161 3125 150 B0 |n Regist| B0 170 17.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
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M 1 |02/05/1973| 47 Bl 167 25.04 110 60 0+ B2 211 16.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |11/10/1969| 50 96.6 176 3118 120 70 A+ B2 180 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [1o0/o3/1982| 38 242 176 27.18 110 70 |n Regist] 68 164 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [13/05/1977| 43 77.20 181 23.56 100 70 0- 73 195 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [03/02/1957| 63 B83.50 167 25.94 120 80  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |[2s/06/1965| 54 72 169 25.21 130 B0 0+ B5 299 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 [osfo4f1970| 50 B2 175 26.78 110 70 0+ 78 232 15.4 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |08/o3/1978| 42 58.50 156 24.04 120 B0 A+ B2 157 14.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |24/10/1962| 57 7150 171 2445 120 70 B+ 83 174 17.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |12/02/1971| 49 78.50 170 27.16 110 B0 0+ 76 148 16.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ISQUEMIA MIOCARDICA APTO 0
F 2 |02/04/1969| 51 54.10 159 21.40 110 70 0+ 72 241 15.1 IMAGENEOSTEOMUSCULAR CONSERVAD] BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 |02/02/1966| 54 77.00 167 27.61 110 70 A+ B2 243 148 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADY EXTRASISTOLIA VENTRI APTO 0
M 1 |14/05/1949| 71 106.00 170 36.68 120 B0 o B0 173 17.1 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY] DESVIACION DEL EJE DE APTO 0
M 1 [o4/10/1962| 57 2450 173 28.23 130 70 0+ B8 218 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [17/05/1985 35 £0.00 170 27.68 120 70 |n Regist] 82 194 16.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [17/o8f1960| 59 92.50 175 30.20 130 80  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [16/10/1951 68 B5.20 172 28.80 110 70 0+ 71 158 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [08/04/1965| 55 62.50 155 26.01 110 60 A+ B9 181 142 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [21/09/1977| 42 E8 168 31.18 120 B0 A+ 79 227 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |29/12/1976| 43 59 160 23.05 110 70 0+ 71 193 15.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |12/02/1978| 42 67.50 156 2774 100 60 0+ 78 184 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 15/11/1955 64 53.50 152 23.16 110 60 B+ 95 156 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |02/05/1981 39 76.50 181 23.35 110 B0 0+ 78 156 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |10/02/1957| &3 BB.50 176 28.57 110 70 0+ 263 164 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [24/10/1963| 56 B3 167 28.76 120 70 0+ 79 212 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [04/03/1967| 53 72 176 23.24 120 80 0+ &7 185 14.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO 1
M 1 [13/01/1952| 68 86.20 180 26.60 120 80  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ISQUEMIA MIOCARDICA APTO 0
M 1 [14/05/1971| 48 B0.50 178 25.41 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 [23/06/1964| 55 70 171 23.94 120 B0 A- 75 186 15.9 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [25/03/1976| 44 70.0 170 2422 110 70 0+ 78 167 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |09/02/1966| 54 71 155 29.55 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRICH 0
F 2 | 20/01/1975| 45 Bl 160 3164 120 B0 0+ 78 232 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |21/04/1964| 56 B86.00 174 28.41 120 70 0+ 72 171 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |17/11/1973| 46 59.00 157 23.94 100 70 0+ 79 213 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 23/02/1985 35 59.00 158 23.63 110 60 A+ 67 185 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [11/03/1977| 43 B7.50 174 28.90 120 80 0+ 73 187 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [15/12/1971| 48 70.50 157 28.60 110 60  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [04/11/1960| 59 65.50 155 27.26 120 80 0+ 81 214 13.4 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [14/04/1987| 33 48.50 153 21.15 90 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [30/o6/1971| 48 50 152 21.64 100 60 B+ 70 152 147 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [11/01/1973| 47 98.2 173 3281 120 B0 0+ 71 154 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |11/02/1984| 36 74 162 28.20 110 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
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F 2 |11/03/1971| 49 615 164 2287 100 60 A+ 69 235 126 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |22/08/1966| 53 75.50 178 23.83 120 70 A+ 68 200 155 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |23/05/1975| 44 96 174 3171 120 B0 0+ 76 193 18.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 21/05/1955 54 70.10 155 29.18 130 B0  |n Regist] 154 NODULO |0STEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA [IN EVALUACIG 0
M 1 [30/10/1968| 50 B5.50 177 27.29 120 80 0+ B6 188 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [29/12/1962| 57 80 1.65 20.38 120 80 0+ 75 208 16.3 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(] DESVIACION DEL EJE DE APTO 1
M 1 |[oe6/oB/1962| 57 63 172 21.30 140 90 A 110 213 16.50 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 [28/09/1970| 49 90 175 29.39 140 90 0+ B7 222 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [12/11/1973| 46 99 178 31.25 140 90 A+ B9 217 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [05/05/1974| 46 B7 176 28.09 110 60 A+ 74 177 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |01/11/1978| 41 58 159 2254 110 60 A+ B0 218 179 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 22/07/1955 64 73 171 24596 120 80 A+ B6 238 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |25/09/1958| 61 1015 183 3031 150 100 0+ 108 157 164 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |16/04/1930| 30 67 173 2239 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [12/o5/1968| 52 765 157 3104 120 B0 0+ 81 214 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APFTO 0
M 1 [17/07/1954| 65 72 1.65 26.45 130 80 0+ B8 171 16.2 IMAGEN |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 |06/05/1962| 58 64 153 27.34 110 80 0+ 80 152 128 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [D04/12/1951 6B B150 168 28.54 110 80 0+ 157 216 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [15/07/1950| 69 5B.50 152 25.32 120 70 B+ 71 181 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [01/09/1966| 53 947 173 31.64 140 90  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
M 1 [13/01/1957| 63 76 177 24.26 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(] DESVIACION DEL EJE DE APTO 0
M 1 | 03/01/1957| 63 73 167 26.18 120 80 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |14/12/1953 523 755 173 25.23 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |01/01/1962| 58 63.5 169 22123 110 75 n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |13/08/1952| &7 B7.2 167 31.27 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL P CON RESTRIC 0
M 1 |25/05/1968| 51 78.1 176 25.21 110 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [07/11/1952| &7 908 173 3274 120 S0  |n Regist] 154 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA |IN EVALUACIO 0
M 1 [13/07/1955 64 112 183 33.44 130 95 n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 [o8/05/1948| 72 95.1 1.65 34.93 125 90  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [20/10/1959| 60 93 1.80 28.70 125 90  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) BRADICARDIA SINUSAL APTO 1
M 1 [30/03/1963| 57 93.2 173 29.09 110 70 |n Registj 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO] APTO 0
F 2 | 25/01/1955 65 63.3 168 2243 110 75 n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |24/09/1961| 58 B5.9 172 25.04 110 B0  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ISQUEMIA MIOCARDICA APTO 0
F 2 | 02/01/1957| 63 2] 159 27.29 1325 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{REPOLARIZACION PRECO| APTO 0
F 2 |08/12/1978| 41 B0 165 29.38 130 %0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 | 02/03/1962| 58 73 146 37.06 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADJELECTROCARDIOGRAMALD CON RESTRICH 0
M 1 22/12/1949| 70 75 169 26.26 110 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [31/01/1968| 51 B9.1 172 30.12 110 75 n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEQ AURICULO VER CON RESTRIC: 0
M 1 [03/10/1960| 59 o8 171 3351 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [07/10/1975| 44 B89 173 29.70 130 80  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
M 1 [22/07/1958| 60 65.5 171 22.40 130 B0  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 50 79.5 1.66 2B.85 120 B0  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
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M 1 | 20/05/1975 44 80.5 175 29.55 90 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC ']
F 2 | 04/12/1957 62 64.6 154 27.24 110 B0 |n Regist| 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD] ELECTROCARDIOGRAMA |IN EVALUACIO ']
M 1 [29/o9/1945( 70 782 177 2486 120 70 |n Regist] 154 MNORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APFTO 0
F 2 [22/03/1977| 43 482 1.56 20.22 110 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [21/09/1975 A4 107.3 178 33.87 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [TENDINITIS MANGUITO ROTAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [ 14/05/1955 65 74.00 1.58 29.27 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD(ISQUEMIA MIOCARDICA ) CON RESTRIC o
M 1 | 03/06/1975 4 B7.2 175 28.47 120 BD  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |09/08/1966( 53 93.3 176 30.12 120 Bl  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
M 1 [21/04/1972( 48 81 174 26.75 110 65  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [ 17/06/1956 63 65 1.54 2741 130 90  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC o
F 2 | 24/05/1987 32 BE.6 1.64 25.51 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC o
M 1 [06/10/1962( 57 106 179 33.08 150 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 06/08/1964| 55 71 151 31.14 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA D CON RESTRIC ]
M 1 |0z/02/1962( 58 106 178 33.46 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |19/11/1979( 40 99.6 176 32.15 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |14/12/1948| 71 748 160 29.22 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 21/07/1964| 55 B7.5 165 32.14 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |03/02/1974| 46 745 16l 28.74 110 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |05/09/1970( 49 93 175 30.37 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 23/02/1981 39 644 162 2454 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |[1ojosf1970| 49 50.10 156 20.59 110 70 |n Regist] 154 MNORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
M 1 [25/08/1957 62 B5.2 181 26.01 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [21/06/1970( 49 60.4 1.58 24.19 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 | 03/08/1953 66 68 172 22.99 110 70 |n Regist] 154 ENGROSAOSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 | 18/07/1955 64 75.10 1.60 29.34 120 BD  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEOD AURICULO VE APTO o
M 1 | 26/01/1981 3% 70.6 1.67 25.31 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 29/10/1958 61 60.60 1.54 25.55 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [ 14/08/1961 58 67 1.65 2461 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 17/07/1980 3% 544 1.64 20.23 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [15/08/1969( 50 90 164 33.46 120 70 |n Regist| 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 06/01/1972( 48 626 159 2476 110 70 |n Regist| 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD{ DESVIACION DEL EJE DE APTO ]
M 1 |12/11/1974| 45 73.60 171 25.17 110 70 |n Regist| 154 EVENTRA[{OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 08/03/1958 62 66 164 2454 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 25/11/1957 62 40 143 18.56 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 27/11/1982 37 48.40 16l 18.67 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 27/10/1960( 59 7150 164 26.58 110 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |18/03/1968| 52 B3.5 165 30.67 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |22/07/1966| 53 B0.5 162 30.67 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC ']
M 1 [01/03/1968( 52 90.6 167 3245 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA I CON RESTRIC 0
M 1 [28/09/1973 46 98.6 171 33.72 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [06/04/1964( 56 83 173 27.73 115 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 [02/10/1977( 42 743 147 34.38 115 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADSIN DIAGNOSTICO APTO o
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F 2 | 01/06/1982 37 67.8 165 2450 105 B5  |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 07/01/1967| 53 844 173 31.54 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 03/02/1993 7 55.6 165 2042 105 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 20/01/1979| 41 53.5 159 21.16 90 60 |n Regist 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |08/05/1977| 43 824 16l 3179 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 [ 03/01/1958 62 486 145 2189 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
[ 1 [o4/09/1964| 55 66.90 160 26.13 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
M 1 [27/05/1875 44 1019 172 34.44 120 BS  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [02/01/1984 36 79 1.50 35.11 110 60 |n Regist 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 22/10/1965 54 86 163 32.37 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [24/06/1966 | 53 8150 171 27.87 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 16/02/1958 62 GB.5 1.62 26.10 110 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL  CON RESTRIC o
F 2 [os5/12/1978 41 80 1.62 30.48 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
[ 1 [16/07/1967| 52 97.50 1.69 34.14 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA P CON RESTRIC o
F 2 | 2as/09/1980 39 B5.30 1.55 35.50 115 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 04/03/1973 47 72 175 2351 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [1s/07/1960| 59 57 1.53 24.35 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC o
F 2 [01/03/1948| T1 55.4 158 23.79 115 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY{ EXTRASISTOLIA VENTRI APTO ]
F 2 [12/11/1951 68 614 158 24.60 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 03/08/1990 29 60.7 164 2257 90 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |18/08/1966( 53 78 181 25.81 150 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 01/12/1957 62 75.1 160 25.34 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD({BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC ]
M 1 | 10/09/1961 58 726 173 24.26 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 05/12f1957 62 789 176 2547 110 70  |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 31/05/1988 31 73.10 167 26.21 100 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |28/11/1973 45 B83.40 166 30.27 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO ']
F 2 | 05/09/1979( 40 67 160 26.17 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |07/06/1969( 50 65.40 162 26.44 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 17/04/1962| 58 68.50 153 29.26 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
[ 1 [o4/07/1962 | 57 70.90 161 2735 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA I CON RESTRIC 0
[ 1 [03/11/1967 | 52 121 60 174 40.16 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEOD AURICULO VE APFTO 1
M 1 [o05/02/1977| 43 B5.5 176 27.60 110 70 |n Regist 154 NORMAL [TENDINITIS MANGUITO ROTAQ{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [30/06/1971 48 97.5 177 3112 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUED AURICULO VE APTO o
F 2 [ 04/11/1963 56 705 168 24.98 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 08/06/1971 48 1004 177 32.05 120 B0  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [16/12/1950 6% 103.5 175 33.80 130 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADSINDROME QT DESCART. APTO o
M 1 [ 19/09/1957 62 78 174 25.76 100 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
[ 1 | 18/07/1956 63 a3 176 30.02 130 B5  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [11/02/1977| 43 73.1 1.56 30.04 110 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [21/09/1948 T1 B47 168 30.01 130 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [ 13/04/1956 64 98.30 174 3247 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |[ARTROSCOPIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [30/04/1964( 56 B5.20 178 26.89 150 80 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
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M 1 | 09/06/1965 54 564 169 33.75 130 80  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYREPOLARIZACION PRECO] APTO ']
M 1 | 03/09/1951 68 69 170 23.88 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ']
F 2 [30/04/1952 23] 63.90 154 2654 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [29/11/1956 63 B4 165 30.85 130 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0
M 1 [03/04/1957 63 745 159 20.47 110 70 |n Regist| 154 NORMAL |SIN EVALUACION REPOLARIZACION PRECOp CON RESTRIC! o
M 1 [o7/01/1976 | 44 895 167 32.09 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 06/02/1952 2] 69.6 155 28.97 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC o
M 1 |[18/10/1958 61 855 162 36.39 130 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY| REPOLARIZACION PRECO) APTO o
M 1 [13/08/1972( 47 £0.50 1.66 29.21 120 B0  |n Registy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY| ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC o
M 1 [14/06/1973 46 917 170 3173 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 01/03/1984 36 73.50 177 23.46 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |12/04/1962( 58 96.50 157 39.15 120 B0  |n Regist] 154 NODULO |SIN EVALUACION BLOQUED AURICULO VE APTO ]
M 1 |o0z/04/1972( 48 91.60 173 30.61 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC: ]
F 2 | 25/12/1983 36 B9 173 2574 100 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 13/11/1975 44 63.50 162 24.20 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 20/10/1986 33 56.10 154 23.65 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |12/09/1956 63 83.50 161 3221 120 80  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC! ']
M 1 [o7/o5/1974( 46 Bl5 162 31.05 110 70 |n Regist| 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 26/05/1956 63 75.20 165 29.09 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | 24/08/1956 63 B80.2 158 32.13 130 90  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 15/07/1987 32 60.8 153 25.97 110 70 |n Regist| 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [16/03/1980( 40 97.80 178 30.87 110 70 |n Regist 154 NORMAL [PRESENCIA DE FRACTURA O FIS SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 23/12/1984 35 60.80 156 2498 20 60  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 06/08/1981 38 7l 162 27.05 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY| SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |[25/08/1961 58 B1.50 161 3144 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC: ]
F 2 | 21/05/1958 61 605 156 24.86 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 26/07/1975 44 99 174 3270 130 50  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 08/04/1960 60 B8 160 34.37 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 08/05/1977| 43 77 165 28.28 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |11/05/1948( 72 67 156 27.53 120 80  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |30/04/1949| 71 B4 161 3241 130 80  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 [1o/12/1977( 42 71 173 2372 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [15/10/1975 44 53 157 2150 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO 1
F 2 [18/02/1966 | 54 62.50 1.56 25.68 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 29/04/1973 47 B9 174 29.40 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 06/11/1953 66 63.8 153 27.25 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY| BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [10/11/1951 68 64.20 164 23.87 130 B0  |n Registy 154 NORMAL |DIASTASIS DE RECTOS ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [24/02/1948( 72 745 172 25.18 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [25/01/1964( 56 59.2 156 2433 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |15/03/1979| 41 775 172 26.20 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 14/01/1959 61 63.00 152 27.27 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 10/06/1957 62 843 167 33.81 110 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ DESVIACION DEL EJE DE APTO ]
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F 2 | 22/02/1965 55 7150 160 2793 120 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 02/04/1953 67 1015 175 33.14 120 B0  |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |22/08/1976| 43 77 165 28.28 120 B0  |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 29/10/1971 48 79.20 175 25.86 120 60  |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|BLOQUEQ AURICULOD VEID CON RESTRIC 0
F 2 | 19/10/1981 38 53.50 162 20.39 110 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 07/03/1963 57 78.20 164 29.07 110 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0
M 1 [ 24/09/1950 69 B9.20 170 30.87 120 B0  |nRegist 154 OBLITER{OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 22/03/1982 38 72.00 174 23.78 120 70 |nRegist 154 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC o
M 1 [osfoif1970| 50 113.50 178 35.82 130 90  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [22/06/1979| 40 108.60 167 38.94 120 B0  |nRegist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC o
F 2 | 07/04/1974| 46 66.20 1.56 27.20 120 60 |nRegist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [20/04/1978( 42 70.50 176 22.89 120 B0  |nRegist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC o
F 2 [13/12/197%| 40 58 1.63 21.83 110 70 |n Regist] 154 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |og/1of1972( 47 61 158 24.44 110 60 |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |[06/06/1984 35 B35 177 26.65 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [30/05/1980 38 68 161 26.23 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APFTO 1]
[ 1 [0s/03/1970( 50 8250 173 2757 130 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SECUELA INFERIOR APFTO 1]
F 2 [10/10/1952 67 63.50 1.50 28.22 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ BRADICARDIA SINUSAL APFTO 1]
F 2 | 09/08/1964| 55 48.50 166 17.60 110 70 |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUED AURICULO VE APTO 0
F 2 |11/10/1964| 55 70.50 160 27.54 110 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |02/09/1976| 43 67 163 25.22 120 70 |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 15/06/1975 44 72 171 24.62 110 70 |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 07/09/1984 35 725 165 26.63 120 70  |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |10/o4/1974| 46 63.5 152 27.48 50 60  |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 | 16/12/1975 44 73 164 27.14 110 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 21/04/1975 45 67 162 25.53 100 60  |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 11/01/1987 33 648 162 24.68 110 60  |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 08/04/1992 28 7750 167 2779 110 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |o08/11/1948( 7o 78 163 29.36 130 B0  |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| CRECIMIENTO BIAURICUD CON RESTRIC 0
M 1 | 30/06/1952 67 44 145 20.93 120 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0
F 2 [ D6/09/1954 B5 60.5 157 2454 120 70 |nRegist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 07/03/1981 39 65.2 1.56 26.79 100 B0  |nRegist 154 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 24/09/1981 38 63.8 161 2461 110 70 |nRegist 154 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [13/11/1952 67 67.5 161 26.04 130 B0  |nRegist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [ 10/04/1961 59 74 151 3245 130 B0  |nRegist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [13/10/1957 62 75.6 1.65 2797 120 B0  |nRegist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [asf12f1977| 42 76.2 1.60 29.77 110 60 |nRegist 154 NO SE REJOSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [17/04/1986 34 91 171 3112 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |[OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 06/02/1953 67 785 158 3145 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [Do4/11/1980 39 70 155 20.14 110 60 |nRegist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |[24/09/1987 32 69.50 163 26.16 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APFTO 1]
[ 1 [04/03/1963 57 79 1.85 23.08 130 B0 |n Regist 154 NORMAL [ARTRALGIA DESVIACIGN DEL EJE DE APFTO 1]
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F 2 |30/09/1982| 37 58.5 157 2414 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |10/08/1971| 48 105 170 36.33 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA ) CON RESTRIC ]
M 1 |15/01/1985 35 105.50 185 30.83 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |27/07/1971| 48 78.50 175 25.63 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(REPOLARIZACION PRECO APTO ]
F 2 | 10/02/1976| 44 67.50 160 26.37 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |27/07/1980| 39 75.50 165 2773 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |24/11/1962| 57 712 168 2523 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |23/12/1953 66 ] 156 28.35 110 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA I CON RESTRIC ']
M 1 |29/09/1956| &3 85.5 175 31.18 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |21/10/1971| 48 B2 164 3048 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA I CON RESTRIC ']
F 2 |02/02/1959| 61 (4] 156 27.12 110 70 |n Regist] 154 BANDAS [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA I CON RESTRIC ']
M 1 |18/06/1965| 54 718 165 26.37 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 |18/11/1982| 37 64 160 25.00 100 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |28/09/1964| 55 615 16l 23.73 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 26/04/1958| &2 71 155 29.55 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 | 30/08/1951 6B B6.2 171 2548 150 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
F 2 | 04/02/1987| 33 63 154 26.56 100 70 |n Regist] 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG ']
M 1 |02/01/1968| 52 70 164 26.03 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
F 2 _|25/10/1953 66 65 145 29.28 120 50  |n Regist] 154 NORMAL | PATOLOGIA DE COLUMNA ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 | 18/09/1953 66 63.5 164 23.61 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |12/05/1975| 45 85 172 28.73 150 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |13/12/1956| &3 100 172 33.80 150 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 |10/o8/1988| 31 B0.3 156 33.00 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |24/01/1954| &6 54 147 2495 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 |19/05/1968| 51 6B.5 166 24 86 150 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |12/04/1973| 47 69.50 164 25.84 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 [13/02/1970| 50 64 158 25.64 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 |11/08/1979| 40 58 16l 2238 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [ESCOLIOSIS SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 02/03/1963| 57 70 167 25.10 100 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 06/01/1979| 41 63 16l 24.30 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |11/11/1973| 46 o4 170 32.53 120 70 |n Regist] 154 OBLITER4OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 28/10/1957| 62 B1.50 162 31.05 130 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 01/09/1953 23 685 1.55 2851 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 05/08/1953 23 65.9 1.55 27.43 130 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 11/08/1961| 58 585 162 22.29 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 29/10/1962| 57 677 154 28.55 140 B0  |n Regist] 154 GRANUL]OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRANA ) CON RESTRIC ]
F 2 | 09/02/1981 39 78 1.60 30.47 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 16/06/1971| 48 66 161 25.46 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 29/01/1977| 43 60.5 163 2277 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 23/01/1968| 51 B85.8 14 31.90 130 90 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA P CON RESTRIC o
F 2 | 18/06/1961| 58 &0 158 24.03 110 60 |n Regist 154 NORMAL | PATOLOGIA DE COLUMNA. ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 23/06/1983 36 56 160 21.87 105 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
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F 2| 18/07/1957 62 66.50 160 25.98 120 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 30/01/1960 60 80.5 165 29.57 130 80 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [1o0/11/1979| 40 42 153 17.84 110 60  |n Regist| 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [01fo1/1977| 43 69.3 172 2342 100 70 |n Regist 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [08/04/1973 47 69.7 173 23.29 110 70 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 |osfosf1970| 50 58 161 2238 100 60  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD|ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 14/0s/1962| 57 625 160 2441 110 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUEC AURICULO VE APTO 1
F 2 | 15/08/1980 39 66 168 23.38 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |09/02/1983 37 927 165 34.05 120 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [14/01/1963 57 836 154 35.25 130 80  |n Regist 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA | CON RESTRIC 0
F 2 [26/06/1976| 43 1155 162 44.01 130 90  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [15/07/1976| 43 7B 173 26.06 110 60  |n Regist 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [08/11/1950 69 905 171 30.95 120 80  |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 [16/04/1956 64 715 168 2533 110 70 |n Regist 154 NORMAL|SIN EVALUACION BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 |06/01/1948| 72 117 179 36.52 130 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |01/11/1949| 70 106 173 3542 130 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 30/05/1987 32 58 160 23.05 100 60  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [03/11/1954 65 70.50 161 27.20 130 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADMELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
F 2 [o0s/07/1961 58 58.2 161 2245 120 80  |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 [19/10/1983 36 585 152 25.32 110 60  |n Regist 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [11/08/1953 66 715 166 25.95 110 60  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD|ELOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |27/09/1948| 71 B7 174 28.74 130 80 |n Regist) 154 NORMAL | DIASTASIS DE RECTOS BLOQUED AURICULO VE APTO 0
M 1 |16/08/1967| 52 115 174 37.98 120 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA ) CON RESTRIC 0
F 2 |17/05/1972| 48 58 155 2456 120 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 07/01/1986 34 55 156 22 .60 110 B0 |n Regist| 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 |[25/01/1983 37 75.50 160 20.49 120 70 |n Regist 154 NORMAL | ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [08f10/1976| 43 71 178 2241 110 70 |n Regisy 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [31/12/1970| 49 56.50 148 25.79 110 60  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [31/08/1953 53] 70 161 27.01 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ERADICARDIA SINUSAL [ CON RESTRIC 0
F 2 |10/03/1969| 51 748 15 33.24 120 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 21/09/1952 67 882 163 33.20 120 80 |n Regist) 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 13/05/1982 38 69.40 170 2401 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [15/01/1985 35 57.70 175 31.90 120 70 |n Regist 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 04/11/1985 34 72 168 2551 90 60  |n Regist| 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [17/01/1984 36 60.50 157 24.54 110 70 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [07/06f1968| 51 99.50 172 33.63 120 80  |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD|ELOQUED AURICULO VE APTO 0
F 2 | 11/06/1975 44 60 165 22.04 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 27/11/1971 48 B9 177 28.41 120 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUEC AURICULO VE APTO 0
M 1 |11/06/1980 39 70.5 162 26.86 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
[ 1 [14/10/1978| 41 60 164 2231 120 70 |n Regist 154 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 01/08/1975 44 61 161 23.53 110 80  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
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F 2 | 17/01/1985 35 60 166 2177 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 19/09/1980 39 59 162 2248 120 80 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 14/04/1977| 43 60 152 25.97 120 80 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [o4/o08/1976| 43 53.80 1.55 2239 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]
F 2 | 07/08/1955 54 54.00 152 23.37 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
F 2 | 07/05/1983 37 66.00 161 25.46 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [ 27/08/1983 36 B0 162 30.48 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [26/03/1966( 54 B2 16 32.05 120 B0  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 | 08/10/1971 48 B3 171 28.38 120 B0  |n Registj 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [o8/o6/1978| 41 63 150 28.00 90 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 04/12/1981 38 75.00 156 30.82 100 60 |n Regist 154 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 08/04/1981 39 B9 175 29.06 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 05/05/1955 65 55 163 20.70 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 26/09/1973 46 85 168 29.76 120 80 |n Regist] 154 PAQUIPLEOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
F 2 | 04/01/1960 60 67.50 157 27.38 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADIELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |18/11/1978| 41 91 160 35.55 130 80 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 23/06/1966| 53 70.20 160 27.42 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADIELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
[ 1 [01/05/1973 47 7750 176 25.02 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1]
F 2 [oz/o1/1948( 72 455 142 22.56 130 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
M 1 [30/09/1967 | 52 73.50 171 25.14 130 B0  |n Regist| 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA D CON RESTRIC o
F 2 [23/03/1978| 42 62.50 157 25.36 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
[ 1 [19/08/1967| 52 77.50 1.66 28.12 120 B0  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC o
F 2 [30/12/1956 63 59.50 153 2542 110 60 |n Regist 154 BANDAS |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 |os/o2/1972( 48 63 160 2461 110 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | 27/02/1955 65 67.5 155 28.10 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 05/02/1958 b2 66.4 159 26.26 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |29/09/1969( 50 54 179 28.34 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 02/11/1971 48 103 179 3215 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 | 23/08/1973 46 65 160 25.39 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 11/06/1973 46 101 173 33.75 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
F 2 | 29/01/1981 39 79 171 27.02 110 60 |n Regist 154 NORMAL [ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO 0
[ 1 [ 26/08/1953 66 642 164 23.87 130 80  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1]
F 2 [11/11/1983 36 100 168 35.43 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 1]
M 1 [ 17/08/1957 62 8250 174 27.25 130 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [14/03/1969| 51 614 164 22.83 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
[ 1 [22/05/1951 69 4.8 173 28.35 130 B0  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 | o8/02/1987 33 455 151 13.96 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 21/09/1973 46 70 157 28.40 110 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [28/12/1970| 48 69.5 168 2462 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
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F 2 |20/12/1980| 39 585 155 2477 110 60 |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
[ 1 [11/08/1973| 46 77 170 26.64 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ SIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 [24/03/1978| 42 618 1.52 26.75 110 60  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY SIN DIAGNOSTICO AFTO o
M 1 [18/09/1974| 45 97 172 32.79 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | DIASTASIS DE RECTOS SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [o4f12/1968| 50 69.1 1.62 26.35 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA AFTO o
F 2 |23/08/1958| 61 Bl4 1.58 32.61 120 70  |n Registj 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(] ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 |0e6f09/1965| 54 70.6 161 27.24 90 B0 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(] ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 | 04/12/1955 B4 54 152 23.57 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
M 1 |23/11/1983 36 B7.6 176 28.28 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 |21/02/1978| 42 57 155 23.73 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 |12/09/1977| 42 67.5 149 30.40 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 | 14/11/1972| 47 B0.50 155 33.51 100 60 |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 0
F 2 [24/02/1957| 63 76 153 3247 110 B0  |n Regist] 154 NORMAL |ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 [1o0fi0/1980| 39 60 1.64 22.31 100 70 |n Regist| 154 NO PASO|SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG o
M 1 [12/02/1964| 56 745 171 25.48 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY) BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRICH o
F 2 [22/11/1970| 48 53 1.65 15.47 110 70 |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA AFTO o
F 2 [11/11/19%0| 289 66.5 160 25.98 110 60  |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 [12/o4/1965| 55 53 157 21.50 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(] ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 |12/o4/1970| 50 79 160 30.86 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
M 1 | 26/04/1964| 56 B81.00 183 2418 130 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
M 1 |03/07/1978| 41 B82.50 178 26.04 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO AFTO 0
M 1 |29/09/1959| &0 B7.5 170 30.28 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL AFTO 0
M 1 |06/10/1958| &1 842 168 29.85 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL P CON RESTRICH 0
[ 1 [23/07/1961| 58 59.50 173 19.38 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |ARTRALGIA BLOQUED AURICULD VE AFTO 0
F 2 |03fo4/1950| 70 61.40 170 21.25 130 B0  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA AFTO o
F 2 |osf12f1977| 42 68 153 29.05 110 60  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [14f09/1961| 58 64 173 21.38 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [10/04/1967| 53 EB.OD 173 29.40 130 B0  |n Registj 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD) ERADICARDIA SINUSAL AFTO 0
F 2 [10f10/1975| a4 63.2 1.53 27.00 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 | 24/11/1963| 56 77 151 33.77 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 |15/03/1958| 62 69.5 153 29.69 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 |24/11/1959| &0 615 165 2259 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |PRESENCIA DE FRACTURA O FIS|BRADICARDIA SINUSAL AFTO 0
F 2 | 05/05/1968| 52 60 160 23.44 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ISQUEMIA MIOCARDICA AFTO 0
M 1 |25/11/1959| &0 B0 163 30.11 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMALD CON RESTRICH 0
[ 1 [10/12/1968| 51 73 171 2486 130 B0  |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
M 1 [22/o04/1958| 61 91 1.82 27.47 120 70 |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY) BRADICARDIA SINUSAL AFTO o
M 1 [11/o8/1972| 47 76 171 25.99 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [14f12/1972| 47 23 157 26.78 120 70  |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [21/06/1974| 45 GE.5 162 26.10 120 70  |n Registj 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 |02/f08/1956| 63 JE4 1.55 32.63 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA AFTO 0
F 2 |25/06/1980| 39 58.5 153 2542 120 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
F 2 |10/og/1978| 41 55.8 162 21.26 110 70 |n Regist] 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO AFTO 0
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F 2 | 06/08/1959 60 78.8 157 3197 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
F 2 | 24/03/1980( 40 81 157 32.86 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
[ 1 |[08/05/1983 37 625 174 2064 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 [ 05/07/1955 54 63.6 153 27.17 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUED AURICULO VE APTO o
F 2 [11/08/1969| 50 56 157 2272 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [17/oBf1972| 47 60 157 24.34 90 60 |n Regist 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA |IN EVALUACIO o
F 2 | 06/12/1953 66 58 1.5% 2294 110 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [ 23/03/1952 68 g1 165 33.43 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
[ 1 [06/12/1984 35 B5.5 170 29.58 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [1o0/09/1966| 53 11E.50 164 44.06 130 B0 |n Regist 154 NORMAL | DIASTASIS DE RECTOS ELECTROCARDIOGRANMA APTO o
M 1 [0s5/11/1974| 45 B4 174 2774 110 70 |n Regist 154 NORMAL [ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [27/12/1960( 59 75 162 28.58 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 [1o/o4/1966( 54 57 146 26.74 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 |24/04/1968| 52 80 172 27.04 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 01/12/1963 56 B3.50 173 27.90 150 B0  |n Regist| 154 NORMAL |0STEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA [IN EVALUACIO ]
F 2 | 28/10f1972( 47 B5.50 168 30.29 110 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 04/09/1948( 70 7200 172 2434 120 70  |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
F 2 | 07/09/1979( 40 59.50 160 23.24 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 26/12/1973 45 7 181 23.50 120 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 18/02/1965 55 79.00 174 26.09 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 19/09/1982 37 52 165 15.10 90 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
[ 1 [ 26/07/1957 62 812 172 2745 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
M 1 [14/02/1978( 42 80 179 2457 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [22/07/1951 68 63.5 165 23.32 110 60 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BRADICARDIA SINUSAL APTO o
F 2 [ 05/10/1961 58 77 163 28.98 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUED AURICULO VE APTO o
F 2 | o8/08/1984 35 65.5 160 25.59 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 08/10/1965 54 776 172 26.23 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL APTO o
[ 1 [17/12/1954 65 B9.5 175 29.22 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | osfo01/1982 38 B0.5 172 27.21 120 70 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [2sf/osf1972| 47 74.1 163 27.89 120 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [ 14/01/1983 37 62.5 1.55 26.01 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [28/05/1979| 40 58.5 155 2435 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 12/08/1951 68 7170 168 25.10 150 B0  |n Regist| 154 CALCIFICAOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC ]
M 1 | 23/09/1971 48 745 172 25.18 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ]
F 2 | 13/08/1991 28 70.5 159 27.89 110 60 |n Regisy 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO ]
M 1 | 09/02/1971 43 74.4 170 2574 120 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA D CON RESTRIC ]
M 1 |19/05/1966| 53 B0.6 172 27.24 110 70  |nRegist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA D CON RESTRIC ]
F 2 | 19/08/1982 37 60.5 163 2277 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 13/02/1953 67 B3.5 17 28.89 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 |14/01/1972| 48 [ 162 2438 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | o05/07/1986 33 714 156 2534 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 [ 01/10/1980 39 53.40 152 23.11 90 60 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
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F 2 | 27/11/1975 44 715 161 27.58 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 12/04/1960 60 B17 170 28.27 150 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |10/12/1972| 47 B3.5 179 26.06 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 16/05/1963 57 80 171 27.36 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 |24/12/1972| 47 824 175 26.91 120 B0  |n Regist| 154 GRANULQOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |11/02/1973 47 78 162 2972 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: ']
M 1 [21/06/1962 | 57 87 169 30.46 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL ) CON RESTRIC: ]
F 2 [ 11/01/1981 39 B0 158 32.05 110 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [28/02/1959 61 94 176 30.35 120 20  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [og/o1/1977| 43 725 173 2422 110 60  |n Regist 154 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [03/04/1969| 51 70.5 160 27.54 100 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 [0z/10f/1979| 40 43 159 19.38 110 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [22/12/1976| 45 B6.5 172 28.24 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [o8/04/1977| 43 79.00 163 29.73 150 B0  |n Regist| 154 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [323/01/1967| 53 56.6 157 22.96 100 60  |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRANMA APTO o
M 1 | 05/10/1973 45 72 172 24.34 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [19/03/1975 45 13 175 2155 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 |os/ogfi977| 42 75 170 2595 110 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |14/01/1958 62 80 171 27.36 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VE APTO ]
F 2 | 15/07/1975 44 13 164 2454 100 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 25/12/1984 35 69 165 25.34 110 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 08/06/1982 37 6B 167 2438 110 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |28/07/1968| 51 85 175 2776 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 | 31/05/1971 48 73.6 164 27.36 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 | 05/08/1988 31 79.50 179 2481 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 17/05/1989 31 48 158 19.23 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 [24/02/1962| 58 B2 175 26.78 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 [02/12/1973 45 109 173 36.42 130 20  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [22/06/1974| 45 92 1.86 26.59 120 20  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 26/01/1982 38 74 155 30.80 110 70  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [13/01/1982 38 66.50 172 22.48 110 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [17/11/1957 62 B7.5 176 28.25 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 |[23/02/1981 39 B88.4 178 27.90 110 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [24/07/1964| 55 B6.8 167 51.12 110 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
M 1 [31/10/1974| 45 772 178 2437 110 60  |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 |os/oi/igva| 46 53 164 19.71 100 B0 |n Regisy 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [ 20/05/1985 34 115.80 177 36.32 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 30/04/1958 62 845 170 3270 100 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 06/11/1957 62 B45 168 29.59 110 60 |n Regisy 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(CONTRACCIONES VENTR) CON RESTRIC ]
M 1 |02/07/1948| 71 76 171 25.99 120 B0  |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 | 12/01/1965 55 78.00 165 28.65 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 09/11/1952 67 85 174 28.08 120 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
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M 1 | 21/10/1971 48 96 168 33.61 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD( ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC: 0|
F 2 | 12/07/1980 39 7250 154 3057 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 | 19/07/1980 39 63 157 25.56 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 [11/o01/1978| 41 52 156 2137 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 [18/04/1954 53] 60.5 148 2762 120 B0 |n Regist| 154 EVENTRA[{ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0|
F 2 [02/08/1978 41 53 160 20,70 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG 0|
F 2 |os/os/1978| 41 73 155 30.38 120 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 06/03/1981 39 66.8 164 2484 110 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 05/03/1961 59 79.5 172 26.87 120 70 |n Regist] 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [1o/os/1966( 54 B9.2 172 30.15 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC! 0
M 1 [10/04/1961 59 B35 174 2758 120 BD  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [30/01/1982 38 Bl.2 174 26.82 110 BD  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [28/10/1968| 51 728 157 28.53 110 BD  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [12/02/1976| 44 6l.8 164 2298 100 60  |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [2s/03/1954 66 B2.50 184 2437 180 90 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC! 0
F 2 [27/o6/1974| 45 728 158 28.80 100 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [06/10/1978 41 66.8 166 2424 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [15/08/1962| 57 83.2 165 30.56 140 B0  |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [21/02/1982 38 82 170 28.37 110 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |08/05/1951 6% 2 180 20.99 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 [23/04/1953 67 63.8 162 2431 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [18/12/1974| 45 106.40 178 33.58 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL |ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [03/10/1948 T1 7150 161 2758 130 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [18/11/1972( 47 105.5 179 3293 130 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
M 1 [15/09/1954 65 85 165 3122 120 B0 |n Regist 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 [14/12/1978 &4 76 170 26.30 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 |[2s6/02/1957 63 79.50 153 3396 130 B0 |n Regist| 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADH BLOQUED AURICULO VER CON RESTRIC! 0|
F 2 [2s/11/1979| 40 721 174 23.81 120 70 |n Regist] 154 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0|
M 1 |18/04/1952 68 71 165 26.08 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
M 1 | 06/07/1952 67 B7.5 174 2890 130 80 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADM BLOQUED AURICULO VE APTO 0|
M 1 |04/03/1969| 51 64 162 2438 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADBRADICARDIA SINUSAL p CON RESTRIC 0|
F 2 |12/07/1962| 57 54 173 1804 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
M 1 |30/01/1957 63 93.9 161 36.23 110 70 |n Regist| 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA|IN EVALUACIG 0|
M 1 | 16/10/1975 44 B45 174 2791 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
M 1 | 20/09/1987 32 63.2 161 2438 120 80 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 | 21/07/1985 34 61.2 158 2452 100 70 |n Regist| 154 OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 |17/10/1978| 41 69 163 2597 110 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO 0|
F 2 | 29/07/1958 61 54 158 2163 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUED AURICULO VE APTO 0|
M 1 | 28/02/1963 57 135.5 154 36.00 130 B0  |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUED AURICULO VE APTO 0|
F 2 | 11/05/1967| 53 514 152 2235 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|BRADICARDIA SINUSAL APTO 0|
M 1 |24/07/1962| 57 74.00 179 23.10 120 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 1
M 1 | 26/03/1959 61 8100 172 27.38 130 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0|
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M 1 | 26/03/1959 61 B81.00 172 27.38 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 29/03/1959 61 73 177 23.30 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0
F 2 | 17/11/1957 62 715 155 28.76 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 06/09/1976( 43 754 170 26.09 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG 0
M 1 |03/06/1976( 43 65.5 178 20.67 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 0
M 1 |04/07/1960( 59 715 160 27.93 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |18/11/1948 71 11150 171 38.13 140 B0 |n Regist] 154 NORMAL [ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [27/05/1966( 53 B8 170 30.45 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [28/11/1976| 43 B5.4 175 21.36 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o1/12f1972| 47 53.50 160 20.90 120 B0 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 28/10/1985 34 54.00 161 20.83 100 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [14/o04/1970( 50 59 156 24.24 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 | 20/09/1956 63 70.50 166 25.58 120 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [12/11/1973 46 77 163 28.98 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG 0
F 2 | 29/11/1973 46 67 164 2481 100 60  |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [30/10/1977| 42 75 167 26.89 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [12/06/1951 68 71 156 20.17 130 B0  |n Regist| 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ISQUEMIA MIOCARDICA APTO 0
F 2 [os/o2/1950( 70 70.50 159 27.89 130 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY] BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 [21/02/1967| 53 7050 165 25.90 120 70 |n Regist| 154 NORMAL | 0STEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA [IN EVALUACIG 0
M 1 [28/11/1973 46 109 171 37.28 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
F 2 [ 18/05/1963 57 63.50 1.55 26.43 120 80 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 24/08/1977| 42 735 156 30.20 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
M 1 |16/11/1947| 72 775 168 27.45 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 08/08/1952 67 B4 174 774 130 B0 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |08/01/1969( 51 63.7 160 24 88 110 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 09/09/1965 54 84 187 26.88 120 70 |n Regist| 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 11/05/1954 5] 67 168 23.74 120 B0  |n Regist] 154 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|BRADICARDIA SINUSAL  CON RESTRIC 0
M 1 |o09/10/1948( 7o B8 173 25.40 130 80 |n Regist] 154 NORMAL | PATOLOGIA DE COLUMNA ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 23/10/1951 68 69.5 159 27.4% 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(|ELECTROCARDIOGRAMAD CON RESTRIC 0
F 2 | 03/07/1981 38 59.00 160 25.05 110 70 |n Regist] 154 GRANULJOSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |02/01/1976| 44 53 156 2178 100 60 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 05/05/1964( 56 7150 166 25.95 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 | 16/10/1970( 49 71 171 24.62 120 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 28/02/1977( 43 B15 171 2787 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 08/04/1981 39 74 152 32.03 110 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 07/12/1963 56 795 172 26.87 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADY BLOQUEQ AURICULO VE APTO 0
M 1 [16/04/1974| 46 69.5 175 22.69 120 70 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 03/04/1961 59 774 175 25.27 130 B0 |n Regist] 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(| ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [21/03/1964| 56 B3.1 1.60 32.45 120 60  |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{CONTRACCIONES VENTR|IN EVALUACIO 0
M 1 [13/05/1953 67 64.50 165 23.69 110 60  |n Regist 154 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BRADICARDIA SINUSAL [IN EVALUACIO 0
F 2 [13/10/1969| 50 52 163 19.57 110 70 |n Regist 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 | 03/09/1995 24 65 175 21.22 110 60 B+ 154 14.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
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i 1 | 20/09/1996 235 845 175 27.59 100 80 B+ 154 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [18/12/1966| 53 110.50 180 34.10 110 80 0+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 16/11/1987 32 85 168 30.12 110 70 0+ 154 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |18/10/1978| 41 93 170 3218 120 80 A+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 03/02/1993 7 56.8 165 20.86 100 60 0+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 |09/12/1968| 51 96.5 170 33.39 120 80 0+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
M 1 |o08/04/1978| 42 85.4 163 32.14 110 70 A+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
F 2 | 13/01/1990 30 56.5 156 23.22 110 70 A+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |01/01/1962| 58 B4 168 22.68 110 70 A+ 154 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO ']
M 1 [21/08/1980 39 o4 164 3495 120 80 0+ 154 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [02/05/1981 39 76 182 22.04 110 70 0+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [ 14/04/1987 33 49 150 2178 90 60 0+ 154 142 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 [ 21/03/1993 7 62 171 21.20 100 60 AB+ 154 144 IMAGEN [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
[ 1 [17/05/1985 35 811 171 27.74 110 70 o+ 154 14.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 21/10/1980 39 60 165 22.04 100 60 A+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 [23/01/1972| 48 60 1.55 2497 100 80 0+ 154 129 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [17/07/1978| 41 73.6 167 26.39 110 70 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 11/03/1971 45 60.7 157 2463 110 70 0+ 154 126 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD({BRADICARDIA SINUSAL APTO ]
F 2 | 19/08/1988 31 55.9 157 22.68 90 60 A+ 154 14.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 28/08/1979( 40 61 162 23.24 100 60 0+ 154 12.1 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 07/10/1995 24 55.5 154 23.40 90 60 A+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 04/11/1965 54 g1 176 29.38 120 80 A+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{BLOQUED AURICULO VEI OBSERVADOD ']
F 2 | 31/05/1988 31 69 168 2445 110 70 0+ 154 145 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 [os/01/1982 38 82 170 2837 120 80 0+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 1
M 1 [23/02/1980( 40 92 181 28.08 120 80 A+ 154 146 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 24/04/1975 45 79 171 27.02 110 70 0+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO o
M 1 [22/04/1974| 46 90 169 3151 130 80 0+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBLOQUEQ AURICULO VE APTO o
M 1 [ 26/04/1986 34 B9 172 30.08 130 80 o+ 154 15.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
[ 1 [11/08/1980 39 67 161 25.85 100 60 o+ 154 145 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
i 1 [03/06/1966 | 53 745 175 24.33 120 80 0+ 154 143 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO o
F 2 | 08/04/1985 35 53 157 21.50 100 80 0+ 154 145 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 |[28/11/1973 46 Bl 168 2870 110 70 0+ 154 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
F 2 | 14/09/1985 34 53 160 20.70 100 60 0+ 154 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 21/03/1982 38 73.50 176 23.73 110 60 B+ 154 158 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 15/03/1989 31 58 153 2478 100 60 0+ 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 22/08/1997 22 545 162 20.77 110 90 0+ 154 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 10/12/1982 37 B6 163 32.37 110 80 0+ 154 12 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 27/12/1980 39 715 167 25.64 110 80 0+ 154 124 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |o8/02/1994 26 51.50 160 20.12 100 60 0+ 154 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [21/07/1979| 40 104 176 33.57 110 70 0+ 154 154 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 20/02/1988 32 67.50 159 26.70 110 60 A+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 16/09/1982 37 7250 176 23.41 100 80 0+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
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M 1 |16/09/1982| 37 72.50 176 23.41 100 80 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 07/02/1990| 30 65 163 2445 110 70 B+ 154 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |16/10/1992| 27 67 171 2281 110 70 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 10/09/1995 24 63 163 2371 110 60 0+ 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |27/09/1976| 43 1325 177 39.90 120 70 0+ 154 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BLOQUED AURICULO VE APTO ']
F 2 | 06/02/1996| 24 51 164 18.96 100 60 A+ 154 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |26/10/1994| 25 77 174 2543 110 70 0+ 154 158 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |14/12/1975| 44 44.50 152 19.26 100 60 A+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO ']
M 1 [22/07/1990| 29 72 171 2462 110 80 0+ 154 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |o08/07/1992| 27 55 164 2045 110 70 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 28/08/1995 24 55 158 2203 100 60 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |05/11/1930| 29 55.5 158 2223 110 70 0+ 154 140 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 |14/04/1934| 26 64 16l 24,65 100 60 0+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 |27/07/1996| 23 74 171 2531 110 70 0+ 154 178 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
F 2 | 08/10/1995 24 47 150 20.89 110 60 0+ 154 135 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ']
M 1 | 15/08/1991 28 87.50 1.81 2671 130 80 B+ 154 16.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
M 1 | 08/11/1995 24 81 172 2738 120 80 0+ 154 16.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 11/08/1991 28 63 171 2155 110 70 0+ 154 146 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
M 1 | 15/08/1995 24 65 1.60 25.39 110 70 0+ 154 164 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 23/11/1991 28 51.50 158 20.63 100 60 0+ 154 147 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
M 1 |1o0f01/1930| 30 99 175 3233 100 60 0+ 154 153 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
M 1 | 25/01/1995 25 76 172 2569 110 70 0+ 154 157 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 02/12/1996| 323 57 1.60 22237 100 60 0+ 154 157 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
M 1 | 04/04/1993 27 BB 172 29.75 120 BO A+ 154 164 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 1ofos/1978| 42 47 159 18.59 90 60 B+ 154 153 NORMAL | PATOLOGIA DE COLUMNA. ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 23/01/1996| 24 B0 171 27.36 120 BO 0+ 154 15.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 14/02/1997| 323 74 1.65 27.18 100 60 B+ 154 15.1 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 26/10/19%0| 29 56 158 2243 110 70 0+ 154 13.6 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 24/09/1995 24 75 169 26.26 120 BO 0+ 154 157 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 26/02/1996| 24 61 160 23.83 100 BO A+ 154 142 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 11/03/1995 25 523 163 19.68 100 60 0+ 154 13.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 19/02/1994| 26 64 152 27.70 110 70 0+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 31/12/1995 24 63.2 158 25.32 110 60 0+ 154 13.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 10/07/1994| 325 58 161 2238 90 60 0+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 07/03/1998| 22 58 158 23.23 110 BO 0+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 08f07/1996| 23 66.5 158 26.64 100 BO B+ 154 145 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 07/03/1997| 323 525 152 2272 100 BO 0+ 154 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 05/05/1996| 24 585 163 22.02 100 BO 0+ 154 14.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 30/12/1924| 325 90.2 175 29.45 110 60 B+ 154 16.8 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
M 1 | 13f12/1995 24 63.8 166 23.15 100 80 As 154 164 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 15/11/1936| 23 465 160 18.16 100 80 0+ 154 128 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
F 2 | 23/07/1993 26 58.5 169 20.83 100 80 0+ 154 135 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO o
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24.30
2405
23.78
25.57
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23.87
2482
24322
2405
2351
24322
23.70
23.68
23.78
24 60
2402
2413
2378
23.87
2403
23.87
2341
2428
2452
24.02
23.41
24.22
24.02
23.51
23.61
23.96
23.78
23.32
23.57
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1.00%
0.79%
0.74%
0.68%
0.96%
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0.68%
0.66%
0.63%
0.76%
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0.77%
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F 2 | 04/12/1997( 22 47 155 18.56 100 60 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 17/12/1995 24 61 158 2444 110 60 B+ 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |10/09/1989( 30 B9 185 26.00 100 B0 0+ 154 177 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 16/05/1994( 26 715 162 27.24 120 B0 0+ 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 03/03/1995 25 745 166 27.04 110 B0 0+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o8/06/1996( 23 615 158 24 64 110 70 0+ 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [16/12/1962| 57 104 178 3282 130 90 0+ 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA) APTO 0
F 2 [15/03/1996( 24 65 161 25.08 100 70 0+ 154 13.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 18/03/1995 25 56 164 20.82 110 70 A+ 154 13.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [o2/02/1984( 36 57 147 26.38 110 70 0+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [26/09f1997( 22 60 157 24.34 110 60 0+ 154 14.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [29/o6f1997( 22 66.50 162 25.34 110 70 0+ 154 14.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [07/03/1995 25 68 165 2498 20 60 0+ 154 16.8 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 13/09/1995 24 54 161 20.83 100 60 A 154 14.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 09/07/1995 24 49 164 18.22 100 60 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 26/03/1987| 33 66 170 22.84 100 80 0+ 154 12.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |06/09/1968| 51 B0 169 28.01 100 70 o+ 154 16.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [1s/04/1891 29 735 169 25.73 110 70 o+ 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [2z/o05/1992| 27 68 174 2246 90 60 B+ 154 15.9 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [18/07/1989| 30 63 163 23.71 120 B0 o+ 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [19/07/1995 24 ED 185 23.37 110 70 A+ 154 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 28/09/1995 24 64 173 21.38 110 70 A+ 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [oz/02/1996( 24 75.50 162 2877 120 60 o+ 154 15.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |os5/01/1989| 31 63.5 157 25.76 100 60 o+ 154 15.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o7/03/19%4( 26 65 163 2446 110 B0 A+ 154 14.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [12/05/1982| 38 66 176 2131 120 B0 o+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [05/04/1988( 32 B9.5 168 3134 110 B0 o+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 20/06/1985 34 72 158 28.84 110 70 o+ 154 15.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [1s/o8/1977( 42 65 165 23.88 100 60 A+ 154 12.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA) APTO 0
F 2 | 05/03/1993 27 6l6 160 24.06 100 B0 o+ 154 15.8 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 |17/02/1994( 26 B6 175 28.08 100 60 o+ 154 15.2 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 |30/04/1948 71 B4 161 3241 120 70 |nRegist 154 SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 0
F 2 | 06/01/1994( 26 57 157 23.12 100 60 o+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 28/11/1995 24 64 170 2215 90 60 o+ 154 129 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 12/07/1995 24 92 174 30.39 120 90 o+ 154 15.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |12/11/1997( 22 60 157 24,34 100 60 B+ 154 14.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
F 2 | 27/03/1994( 26 485 159 19.58 90 60 o+ 154 15.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |07/12f1992( 27 615 174 20.31 100 60 o+ 154 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 26/07/1980( 39 7350 178 23.20 110 60 o+ 154 16.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 14/11/1993 26 62 163 23.34 100 60 o+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |18/12/1994( 25 67 161 25.85 110 70 A+ 154 172 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO OBSERVADO 0
F 2 | 16/04/1995 25 55 163 20.70 110 70 0+ 154 146 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
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F 2 | 10/02/1995 25 62 156 25.48 100 60 A+ 154 129 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 | 06/11/1994 25 76.50 166 2776 110 70 A+ 154 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 | 07/03/1994 26 B7 181 26.56 110 B0 A+ 154 174 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 28/06/1988 31 75 160 29.30 100 B0 0+ 154 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 27/02/1996 24 51 159 2017 110 B0 AB + 154 15.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 [ 17/05/1995 25 57 151 25.00 110 70 0+ 154 15.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC! ]
M 1 [ 06/05/1996 24 7140 171 2442 110 70 A- 154 16.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC! 0
M 1 [o08/05/1991 29 6150 167 22.05 100 60 A+ 154 17.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [03/02/1994 26 63.40 171 21.68 110 60 0+ 154 17.4 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: ]
F 2 | 03/01/1986 34 60.4 162 26.44 120 60 0+ 154 14.1 DIASTASIS DE RECTOS SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: ]
M 1 [13/04/1932 28 66 176 2131 110 80 A 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [ 03/02/1991 29 7750 174 25.60 100 60 0+ 154 17.8 NORMAL |SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 27/10/1993 26 50 153 21.36 100 60 o+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 [ 12/12/1995 24 58 158 23.23 100 60 o+ 154 12.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC! ]
M 1 [ 22/08/1994 25 745 177 23.78 110 70 o+ 154 16.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: ]
F 2 | 04/06/1994 25 59 167 2116 110 B0 o+ 154 127 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 28/01/1996 24 56 157 2272 110 B0 B+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: ]
F 2 | 10/10/1995 24 71 163 26.72 120 B0 o+ 154 14.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 [12/12/1992 27 55 150 2444 110 70 o+ 154 15.55 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 [ 18/06/1984 35 109 183 32.55 130 90 o+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 1s/02/1997 23 56 152 2424 100 60 o+ 154 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 23/09/1996 23 53 154 22.35 120 B0 B+ 154 13.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [21/12/1991 28 70 166 25.40 120 B0 o+ 154 16.9 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 26/12/1996 23 63 160 2461 110 B0 A+ 154 141 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 19/08/1977( 42 B4 163 3162 110 70 o+ 154 142 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 | 06/05/1996 24 66.5 161 25.65 100 60 o+ 154 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 07/10/1990 29 46.50 152 20.135 100 60 B+ 154 144 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 25/00/1997 23 68 168 23.81 110 70 A+ 154 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 23/00/1993 27 62 170 2145 100 60 o+ 154 16.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 07/10/1996 23 B4 173 28.07 90 60 o+ 154 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 24/08/1993 26 63 170 2180 110 70 B+ 154 175 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 26/09/1995 24 87 180 26.85 120 B0 o+ 154 16.7 BANDAS [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 18/02/1996 24 50.50 162 15.24 90 60 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 02/06/1994 25 65 160 25.39 110 B0 0+ 154 141 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC: 0
M 1 | 25/03/1988 32 71 163 26.72 110 B0 0+ 154 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 06/09/1995 24 71 179 22.16 100 B0 0+ 154 17.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 01/01/1962( 58 B0 179 2457 120 B0 0+ 154 157 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(BRADICARDIA SINUSAL APTO 0
F 2 | 13/02/1988 32 65 162 2477 100 60 0+ 154 15.8 NORMAL [ARTRALGIA SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 04/07/1992 27 78 162 2872 110 70 0+ 154 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [ 28/11/1996 23 59 1.65 2167 100 60 B+ 154 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC! ]
M 1 [o09/02/1997 23 5820 160 26.64 110 70 0+ 154 148 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC! ]
F 2 [ 23/12/1995 24 53 154 22.35 100 60 0+ 154 16.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG ]
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F 2 |17/03/1992| 28 48.5 159 19.18 110 70 0+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |19/04/1996| 24 70.50 165 25.90 110 B0 0+ 154 16.5 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |27/03/1996| 24 72 182 2174 120 B0 0+ 154 17.1 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIO 0
M 1 |02/03/1989| 31 55.5 153 23.71 100 60 0+ 154 158 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o7/ogf1977| 42 62 155 2581 110 80 0+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYBRADICARDIA SINUSAL APTO 0
M 1 [02/02/1991 29 73 175 23.84 110 80 A+ 154 17.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [01/04/1985 35 78 170 26.99 110 90 0+ 154 149 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 |o0sfo2f1977| 45 62 152 26.84 120 B0 B+ 154 14.8 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [2s/o9/1964| 55 B4 173 2B.07 120 B0 A+ 154 15.3 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |08/05/1997| 23 53 153 22.64 100 60 0+ 154 15.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |10/11/1981 38 B15 165 30.30 120 B0 0+ 154 159 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |28/01/1978| 42 705 157 28.60 100 60 A+ 154 15.4 NORMAL |SIN EVALUACION ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |03/02/1984| 36 67.5 168 23.92 100 60 B+ 154 15.8 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 26/03/1985 35 Bl 168 28.70 110 70 0+ 154 16.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [14/09/1971| 48 ] 160 26.95 120 70 0+ 154 15.7 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD] BRADICARDIA SINUSAL APFTO 0
M 1 [03/07/1973| 46 B4 177 26.81 100 60 0+ 154 17.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 |[03/o6f1970| 49 89 172 30.08 120 80 0+ 154 16.7 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [27/osf19%0| 29 69 175 2253 110 60 0+ 154 147 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [27/12/1972| 47 66 153 28.19 110 70 0+ 154 15.3 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVADELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 [17/01/1967| 53 67.50 158 2704 110 70 o0+ 154 15.4 NORMAL [DIASTASIS DE RECTOS ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
F 2 |06/03/1992| 28 78 162 2872 110 70 0+ 154 15.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |05/07/1989| 30 54.50 155 2268 100 60 0+ 154 18.0 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 16/06/1996| 23 50.50 146 23.69 110 70 0+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |04/04/1933 27 50 173 30.07 120 B0 A+ 154 17.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 05/02/1977| 43 76 156 3123 110 B0 A+ 154 143 NORMAL [DIASTASIS DE RECTOS ELECTROCARDIOGRAMA APTO 0
M 1 [13/05/1963| 57 97 181 29.61 130 B0 A= 154 16.2 NORMAL [ARTRALGIA ELECTROCARDIOGRAMA APFTO 0
M 1 [28/10/1971| 48 72 164 2677 100 80 0+ 154 17.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]BRADICARDIA SINUSAL P CON RESTRICH 0
M 1 [21/o01/1984| 36 89 179 27.78 120 90 A 154 16.0 OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 05/02f1991 29 52 158 20.83 110 70 0+ 154 14.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o7/osf1982| 37 79 1.60 30.86 110 60 0+ 154 15.3 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [17/06/1996]| 23 77 163 28.98 120 70 0+ 154 18.3 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |1s/11/1982| 27 65 161 25.08 100 60 0+ 154 159 SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 21/07/1985 34 55 159 2176 110 B0 0+ 154 13.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |16/12/1961| 58 66.5 160 259 120 B0 0+ 154 17 NORMAL |OSTEOMUSCULAR CONSERVADY ISQUEMIA MIOCARDICA| OBSERVADO 0
F 2 | 04/07/1996| 23 76 168 26.61 110 70 A+ 154 143 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |15/10/1996| 23 bb 162 25.15 100 70 0+ 154 178 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
M 1 [11/05/1985 25 645 168 2285 110 70 0+ 154 16.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 1
M 1 [07/07/1993 26 615 162 2343 110 80 A+ 154 15.4 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 |o0s/o3/1986| 34 69.5 172 23.49 100 70 B+ 154 14.6 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 |10/03/1991 29 67.5 158 27.04 90 60 0+ 154 15.2 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 [29/osf1997| 22 57 162 2172 110 B0 o0+ 154 14.50 NORMAL [OSTEQOMUSCULAR CONSERVAD]SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 [ 07/12f1985 24 Bl 184 23.92 110 B0 A+ 154 15.60 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0

21.40
20.92
21.09
2152
2264
21.50
22.08
2288
23.63
2061
2250
2245
2198
22.08
2321
2273
23.28
21.50
2298
23.35
21.40
21.42
2079
2145
2271
23.90
22.86
22.33
21.50
2235
20.96
21.10
2199
23.79
2079
2061
21.62
2117
2181
2112
20.66
20.92

2413
23.78
24.02
2411
25.08
2422
24.65
25.37
25.95
23.41
25.09
24 82
2445
2465
25.63
25.03
25.68
24322
25.34
25.62
2413
2403
23.68
2428
25.13
26.25
25.13
2496
24722
2478
23.92
23.79
2458
26.07
23.68
23.41
2456
23.96
2432
23.66
23.57
23.78

0.76%
0.68%
0.63%
0.88%
1.02%
0.78%
0.89%
0.96%
1.15%
0.71%
0.88%
1.10%
0.98%
0.8%%
1.04%
117%
1.06%
0.78%
1.10%
1.20%
0.76%
0.86%
0.65%
0.68%
1.03%
111%
1.21%
0.84%
0.78%
0.93%
0.61%
0.80%
0.87%
1.20%
0.65%
0.71%
0.62%
0.72%
0.94%
0.91%
0.63%
0.68%




1168
1169
1170
1171
1172
1173
1174
1175
1176
1177
1178
1179
1180
1181
1182
1183
1184
1185
11E6|
11E7|
1188
1189
1190
1191
1192
1193

F 2| 24/02/19%6 24 63 164 2342 110 70 0+ 154 13.80 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 14/12/1994 25 55.50 156 2281 100 60 0+ 154 15.50 NORMAL|SIN EVALUACION SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 19/12/1993 26 56.50 161 21.80 110 60 0+ 154 14.50 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 04/03/1983 37 GE 176 2185 100 B0 o+ 154 15.60 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 26f/09/1997 22 58 165 21.30 100 80 o+ 154 16.50 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC ]
M 1 | 29/09/1981 38 75 166 27.22 120 80 o+ 154 16.90 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 15/08/1995 24 68 162 2591 110 70 o+ 154 12.80 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 |11/11/1996 23 59 173 19.71 110 70 0+ 154 17.00 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 23/06/1988 31 55 161 2122 110 70 0+ 154 14 40 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 29/07/1977| 42 54 167 19.36 120 BO 0+ 154 12.40 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYELECTROCARDIOGRAMA APTO ]
M 1 | 12/02/1993 7 775 181 23.66 110 70 AB = 154 16.40 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC ]
F 2 | 20f12/1995 24 42 162 16.00 100 60 AB + 154 13.40 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG ]
F 2 | 09/03/1995 25 615 158 2464 110 70 o+ 154 15.50 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2 | 22/03/1985 35 B5 160 25.39 100 60 o+ 154 15.60 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO CON RESTRIC 0
F 2| 26/02/1988 32 425 150 18.89 110 80 A+ 154 1270 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 17/09/1994 25 62 168 2171 100 80 0+ 154 13.80 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
M 1 | 01/02/1994 26 Bl5 177 26.01 110 BO 0+ 154 18.20 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 18/09/1993 26 73 180 2253 110 70 0+ 154 20.20 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 30/09/1994 25 GE 168 24.09 100 60 o+ 154 13.10 NORMAL | DIASTASIS DE RECTOS SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 21/02/1996 24 B4 163 2241 110 70 o+ 154 17.40 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO ]
M 1 | 21/09/1992 7 615 166 2232 100 60 o+ 154 16.70 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 03/04/1995 25 583 165 2141 90 60 o+ 154 14.80 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVAD(SIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 06/06/1996 23 B5 151 28.51 100 60 0+ 154 14.50 NORMAL | OSTEOMUSCULAR CONSERVADYSIN DIAGNOSTICO APTO 0
F 2 | 27/07/1996 23 545 154 2298 110 70 0+ 154 13.40 NORMAL [ OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APFTO 0
F 2 | 31/05/1996 23 78.50 155 31.05 120 BO 0+ 154 15.50 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO APTO ]
F 2 | 06/08/1997 22 53 164 1871 110 60 A+ 154 15.30 NORMAL [OSTEOMUSCULAR CONSERVAD{SIN DIAGNOSTICO IN EVALUACIG o

2092
20.87
2117
22.07
2047
2250
2092
2079
2171
2281
2129
20,74
2105
2190
2181
2087
2117
2117
20.87
2092
2110
20.66
2061
2079
20.96
20.66

2378
2361
23.96
2452
23.31
25.09
2378
23.68
2437
25.32
2405
23.51
23.87
2438
2445
2361
2396
23.96
23.61
2378
23.79
2332
2341
2368
2392
23.57

0.68%
0.75%
0.72%
1.00%
0.69%
0.88%
0.68%
0.65%
0.81%
0.95%
0.74%
0.73%
0.70%
0.96%
0.85%
0.75%
0.72%
0.72%
0.75%
0.68%
0.80%
0.82%
0.71%
0.65%
0.61%
0.63%




