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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
17 11 1970 54 afos, 7 meses, 20 dias Hombre
HANNA MOREIRA LUIS ANTONIO
dia mes afo a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 0911301513 MANABI CHONE CHONE (URBANO) SITIO BONSE AFUERA Y 096-327-5577 /
Ver instructivo Describir Pais Cédula 10 digitos Provincia Cantén Parroquia Calle Principal y Secundaria Convecional/Celular

Il. REFERENCIA [V DERIVACION [

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area
MSP 0911301513 CHONE CENTRO DE SALUD TIPO C-MATERNO INFANTIL Y EMERGENCIA 13D07 /ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO Consulta externa Neumologia 2025 o7 07
Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio Especialidad dia mes afo

2. Motivo de la referencia o derivacion:

Limitada capacidad Saturacién capacidad
resolutiva |7 instalada I-
Ausencia temporal del e .
profesional I_ Otros/especifique: |-
Falta de profesional |_

3. Resumen del cuadro clinico

Paciente masculino de 54 afios de edad, continua con dolor en térax, acompafado de dificultad a la respiraciéon profunda, el dolor
se localiza en regién de hemitorax derecho, a la altura de 3 y 4 espacio intercostal evolucién crénica, afebril, no taquipnea, no
sudoracién, se exacerba al realizar actividades fisicas moderadas y en maniobras de tos, refiere antecedente de trauma
penetrante por cuerpo extrafio: palo de escoba en hemitorax derecho mas procedimiento de toracotomia hace 7 afos
aproximadamente. En estos Ulltimos 2 meses estd presentando tos con flema hemoptoica, ademas cuando come o toma agua en
algunas ocaciones se regresa la flema hemoptoica con el bolo alimenticio, y con dolor en hemitorax derecho, le han realizado los
siguientes exdmenes : BAAR: negativo GENEXPERT: negativo, también le realizaron estudio broncoscépico, ademds presenté
secuela de endocarditis le realizaron en tto con cardiologia, necesita valoracién y seguimiento de especialidad.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos
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HEMATOLOGIA: BIOMETRIA HEMATICA Recuento de Glébulos Rojos 5.43 10~6/uL 5 - 6.5 Hemoglobina 15.4 g/dL 14.5 - 18.5
Hematocrito 48.4 % 45 - 55 Volumen Corpuscular Medio (VCM) 89.1 um3 80 - 100 Hemoglobina Corpuscular Media (HCM) 28.4 pg
27 - 31 Concentracién de Hb Corp. Media (CHCM) 31.8 g/dL 30 - 36 Ancho de Distribucién Eritrocitaria (RDW)c 13 % 11.5 - 15.5
Ancho de Distribucién Eritrocitaria (RDW)s 42.4 um3 Plaquetas 373 103/uL 150 - 450 Plaquetocrito 0.31 % 0.1 - 0.5 Volumen
Plaquetario Medio (MPV) 8.2 um3 7.4 - 11 Indice de Distribucién Plaquetaria (PDWc) ; 8.5 % 10 - 18 P-LCC (PLA: Recuento celulas
grandes) ¢ 42 103/uL 44 - 140 P-LCR (PLA: Proporcion celulas grandes) ; 11.3 % 18 - 50 Glébulos Blancos 7.92 103/uL 4 - 10
Linfocitos (%) 38.7 % 25 - 40 Neutréfilos (%) ¢ 49.1 % 55 - 65 Monocitos (%) 8.3 % 2 - 10 Eosindfilos (%) 3.1 % 0.5 - 5 Basofilos (%)
0.8 % 0 - 2 Linfocitos (#) 3.07 103/uL 1 - 4.4 Neutrofilos (#) 3.88 103/uL 1.6 - 7 Monocitos (#) 0.66 103/uL 0.3 - 1 Eosindéfilos (#) 0.25
103/uL 0 - 0.5 Baséfilos (#) 0.06 103/uL 0 - 0.2 QUIMICA: Glucosa 98.8 mg/dL 70 - 110 Urea 28.80 mg/dL 10 - 50 Creatinina 1.33
mg/dL 0.7 - 1.4 Acido Urico 5.11 mg/dl 3.4 - 7 Triglicéridos ; 313.7 mg/dL 0 - 150 TGO/AST 21.71 U/L O - 38 TGP/ALT 33.08 U/L 0 - 42
COPROLOGICO: COPROPARASITARIO EXAMEN DIRECTO MACROS COPICO Color Café Consistencia Pastosa EXAMEN COPROPARAS ITARIO
Quistes de Ameba Histolytica + Método: Microscopia Helicobacter Pylori en Heces Positivo UROANALISIS: ELEMENTAL Y

MICROS COPICO DE ORINA EXAMEN FiSICO - QUIMICO Color Amarillo Aspecto Turbio Densidad 1025 pH 5.0 Leuco 75 Leuco/ul
Nitritos Negativo Proteinas Negativo mg/dL Glucosa Negativo mg/dL Cuerpos Ceténicos Negativo mg/dL Urobilinégeno Normal
mg/dL Bilirrubinas Negativo Sangre Trazas Ery/uL Hemoglobina Negativo Ery/uL EXAMEN MICROS COPICO Leucocitos 45 -50/
Campo Piocitos 75 - 80 / Campo Hematies 6 - 8 / Campo Células Epiteliales 2 - 3/ Campo Moco + Bacterias + Cilindros Hialinos +
/ Campo

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
LESION DE SITIOS CONTIGUOS DE LOS ORGANOS RESPIRATORIOS E INTRATORACICOS C398 X
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL coDIGO = I FIRMA

Firnado el ectrni canent e por

2025-07-07 10:53 Medicina Interna MARIA DEL ROSARIO ESCANDON ZAMBRANO 5119 A DEL_ROSARI O
ZAMBRANO

lll. CONTRAREFERENCIA [ REFERENCIA INVERSA [

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Servicio Especialidad
Contrarefiere o Referencia inversa a: Fecha
/
Entidad del Sistema Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area dia mes afno

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagnésticos
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4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencidén y/o

complejidad
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL coDpIGO FIRMA
2025-07-07 10:53 Medicina Interna MARIA DEL ROSARIO ESCANDON ZAMBRANO 5119
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