
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

LAINEZ SANCHEZ RUDTH ALISBETH
22 02 2004 22 años, 2 meses, 29 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1251003420 MANABI BOLIVAR CALCETA 8 DE NOVIEMBRE y 096-863-6965 /

Ver instructivo Describir País Cédula 10 digitos Provincia Cantón Parroquia Calle Principal y Secundaria Convecional/Celular

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area

MSP 1251003420 HOSPITAL BASICO DE CALCETA - ANIBAL GONZALES ALAVA HOSPITAL BASICO 13D06 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Consulta externa Ginecología y Obstetricia 2026 05 21

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio Especialidad día mes año

2. Motivo de la referencia o derivación:

Limitada capacidad
resolutiva

Saturación capacidad
instalada

Ausencia temporal del
profesional Otros/especifique:

Falta de profesional

3. Resumen del cuadro clinico

Paciente multigesta, con antecedente ginecobstetrico de dos embarazos dos partos normales, con antecedente de obesidad y
sin alergias conocidas, cursando embarazo de 29.4 semanas, acude para control prenatal y valoración de ecografía obstétrica de
tercer trimestre por diagnostico de onfalocele. Se realiza ultrasonido obstetrico se evidencia feto único vivo con frecuencia
cardíaca fetal de 132 latidos por minuto, movimientos fetales presentes, placenta de localizac ión fúndica posterior grado I,
líquido amniótico aumentado con ILA de 27 cm, compatible con polihidramnios. Se observa defecto de pared abdominal anterior
compatible con onfalocele, apreciándose protrusión de contenido abdominal fetal a través de la región umbilical, cubierto por
membrana, hallazgo corroborado en imagen ecográfica previa. Biométricamente embarazo acorde a aproximadamente 30
semanas de gestación. Paciente al momento hemodinámicamente estable, sin dinámica uterina, sin sangrado transvaginal ni
pérdida de líquido amniótico. Debido a hallazgo de malformación congénita fetal tipo onfalocele asociado a polihidramnios, se
cataloga embarazo de alto riesgo obstétrico, por lo que se brinda información a paciente acerca del pronóstico, posibles
complicaciones neonatales y necesidad de seguimiento especializado. Se indica referencia para valoración por c irugía
pediátrica/neonatología en unidad de mayor complejidad, recomendándose vigilancia estricta materno fetal, controles
ecográficos seriados para seguimiento de crecimiento fetal y volumen de líquido amniótico, así como educación sobre signos de
alarma obstétrica.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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DEFECTO DE LA PARED ABDOMINAL ANTERIOR COMPATIBLE CON ONFALOCELE

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

OTRAS MALFORMACIONES CONGENITAS DE LA PARED ABDOMINAL Q795 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-05-21 11:37 Ginecología y Obstetricia MAURICIO RENE VELASQUEZ VEGA 1312163874

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 día mes año

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

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

III. CONTRAREFERENCIA  REFERENCIA INVERSA 
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FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-05-21 11:37 Ginecología y Obstetricia MAURICIO RENE VELASQUEZ VEGA 1312163874
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