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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
28 09 1944 81 afios, 4 meses, 22 dias Mujer
LUCAS ORMAZA ZOILAVICENTA
dia mes afo a-m-d 1=H2=M
Nacionalidad Pais Identificacién Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1300738208 MANABI BOLIVAR CALCETA SALINAS y 096-854-1404 /
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 1300738208 INES MORENO CENTRO DE SALUD TIPO A 13D06/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Gastroenterologia 2026 02 19
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

ADULTA MAYOR CON APP DE ENFERMEDADES CRONICAS CON HTA EN TRATAMIENTO CON LOSARTAN 50 MG 2 CADA DIA EN EL CUAL
PRES ENTA VARIACIONES DE TENSION ARTERIAL 150/80 MMHG, HEPATOPATIA LEVE Y QUISTE PANCREATICO EN TRATAMIENTO
CONSERVADOR . EXAMEN FISICO: RSCS: RITMICOS Y FON, NOP SOPLO CARDIACO, NO ARRITMIA. MIl: EDEMA +. SE REALIZA ESTUDIO
DE EKG EN EL CUAL SUS DERIVACIONES ESTAN DENTRO DE PARAMETROS NORMALES , SIN ALTERACION ALGUNA. RESULTADOS
DEEXAMENES DE LABORATORIOS: DENTRO DE PARAMETROS NORMALES, SIN ALTERACION ALGUNA. FUNCION RENAL NORMAL. ADULTA
MAYOR ACTUALMENTE EN TRATAMIENTO CON LOSARTAN 50 MG BID CON VALOR DE TENSION ARTERIAL OPTIMA. ADULTA MAYOR QUE
MANTIENE CONTROL CON MEDICO GASTROENTEROLOGO POR PRESENTAR CUADRO CLINICO DE CIRROSIS HEPATICA ACTUALMNETE EN
TRATAMIENTO CONS ERVADOR, HACE 8 DIAS PRESENTA DOLOR EN REGION ABDOMINAL GENERALIZADO CON PRESENCIA DE
ABUNDANTE GASES POR TAL MOTIVO ENVIA A REALIZARS E ECOGRAFIA ABDOMINAL: HIGADO HETEROGENEO, IRREGULAR. VENA PORTA
DE CALIBRE LEVEMENTE AUMENTADO Y DISTRIBUCION NORMAL . PANCREAS ECOGENICO DE ASPECTO LIPOMATOS O. BAZO:
LEVEMENTE AUMENTADO.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos
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ECOGRAFIA ABDOMINAL: HIGADO HETEROGENEO, IRREGULAR. VENA PORTA DE CALIBRE LEVEMENTE AUMENTADO Y DISTRIBUCION
NORMAL . PANCREAS ECOGENICO DE ASPECTO LIPOMATOS O. BAZO: LEVEMENTE AUMENTADO.

5. Diagndstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

ENFERMEDAD DEL PANCREAS, NO ESPECIFICADA K869 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO

2026-02-19 11:28 Medicina Familiar Y Comunitaria MARIA BELEN MUNOZ VILLANUEVA 1723141550

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 afo

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagnésticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

Diagndstico CIE-10 PRE DEF

6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencién y/o
complejidad
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FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO FIRMA
2026-02-19 11:28 Medicina Familiar Y Comunitaria MARIA BELEN MUNOZ VILLANUEVA 1723141550
SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERS A

Pagina 3 de 3



	I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA
	II. REFERENCIA
	DERIVACIÓN
	1. Datos Institucionales
	2. Motivo de la referencia o derivación:
	3. Resumen del cuadro clinico
	4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos
	5. Diagnóstico
	III. CONTRAREFERENCIA
	REFERENCIA INVERSA
	1. Datos Institucionales
	2. Resumen del cuadro clinico
	3. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos
	4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados
	5. Diagnóstico
	6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atención y/o complejidad

		2026-02-19T12:01:04-0500




