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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Matermo Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
31 12 1949 76 afios, 7 meses, 3 dias Mujer
RODRIGUEZ MACIAS RUTH DEL ROSARIO
dia mes afo a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacién Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1300677638 MANABI CHONE RICAURTE LILA MANCILLA Y 098-689-2343 /
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

MSP 1300677638 RICAURTE CENTRO DE SALUD TIPO A

Refiere o Deriva a:
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio

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

Medicina Interna

Especialidad

Distrito/Area

13D07/ZONA 4

Fecha

2026 08 03

dia mes afio

PACIENTE FEMENINA DE 76 ANOS, CON ANTECEDENTES DE HIPERTENSION ARTERIAL (TRATADA CON LOSARTAN 50 MG BID Y
CLORTALIDONA 50 MG QD) Y ASMA (MANEJADA CON SALBUTAMOL DE RESCATE), ACUDE A REVISION DE LABORATORIOS SOLICITADOS
EN CONTROL PREVIO. SE ENCUENTRA CLINICAMENTE ESTABLE, SIN SINTOMAS ACTIVOS RELACIONADOS CON SUS PATOLOGIAS DE
BASE. LOS RESULTADOS MUESTRAN: DISLIPIDEMIA MIXTA CON COLESTEROL TOTAL ELEVADO (215.7 MG/DL) Y TRIGLICERIDOS
MARCADAMENTE ALTOS (229.7 MG/DL), CONSISTENTE CON HISTORIA FAMILIAR DE HIPERCOLESTEROLEMIA E HIPERTRIGLICERIDEMIA
EN HERMANOS; FUNCION RENAL LIGERAMENTE COMPROMETIDA (CREATININA 1.26 MG/DL, UREA 46.83 MG/DL); GLUCOSA EN AYUNAS
LEVEMENTE ELEVADA (114.6 MG/DL), SUGERENTE DE PREDIABETES; Y BIOMETRIA HEMATICA DENTRO DE PARAMETROS NORMALES
(HEMOGLOBINA 11.6 G/DL, HEMATOCRITO 36.3%, INDICES ERITROCITARIOS NORMOCITICOS Y NORMOCROMICOS). SE RECOMIENDA
OPTIMIZACION DEL MANEJO METABOLICO, AJUSTE DE DIURETICO SEGUN FUNCION RENAL, EVALUACION DE RIESGO CARDIOVAS CULAR
GLOBAL Y POSIBLE INICIO DE TERAPIA HIPOGLUCEMIANTE O HIPOCOLESTEROLEMIANTE BAJO SUPERVISION EN NIVEL SECUNDARIO.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos

SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERS A

Pagina 1 de 3



Ministerio de Salud Publica

b

COPROLOGICO: COPROPARAS ITARIO EXAMEN DIRECTO MACROS COPICO Color Café Consistencia Pastosa EXAMEN COPROPARAS ITARIO
Pardsitos No se observan parasitos BIOMETRIA HEMATICA: RECUENTO DE GLOBULOS ROJOS: 4.29 HEMOGLOBINA: 11.6 HEMATOCRITO:
36.3% VCM: 84.7 um HCM: 27 pg CHCM: 32 g/dl PLAQUETAS 228 LINFOCITOS: 27.1% NEUTROFILOS: 61.5% ALT (SGPT): 24.23
GLUCOSA: 114.6 TRIGLICERIDOS: 229.7 UREA: 46.83 CREATININA: 1.26 COLESTEROL TOTAL: 215.7 AST (SGOT): 23.59

5. Diagnéstico

Diagndstico CIE-10 PRE DEF

HIPERTENSION SECUNDARIA, NO ESPECIFICADA 1159 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CODIGO

2026-08-03 14:44 Medicina Rural KIMBERLY NOHELIA GUERRERO SALTOS 1313050203

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

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
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6. Tratamiento recomendado a seqguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencién y/o

complejidad
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cobpIGO FIRMA
2026-08-03 14:44 Medicina Rural KIMBERLY NOHELIA GUERRERO SALTOS 1313050203
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