
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

VERA QUIJIJE ELA CARLINA
30 06 1948 77 años, 3 meses, 0 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1301122360 MANABI CHONE CHONE
(URBANO)

CALLEJON DE LA AUTORA y CALLE LOS
LAURELES 096-930-3318 /

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 1301122360 CHONE CENTRO DE SALUD TIPO C-MATERNO INFANTIL Y EMERGENCIA 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Gastroenterología 2025 09 30

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 FEMENINO DE 77 AÑOS DE EDAD ACUDE A ESTABLECIMIENTO APP: HTA (LOSARTAN 100MG) + ESTREÑIMIENTO CRÓNICO.
REFIERE CUADRO CLINICO DE MESES  DE EVOLUCION CARACTERIZADO POR DOLOR ABDOMINAL EN HIPOCONDRIO DERECHO TIPO
PUNZANTE, ACOMPAÑADO DE DISPEPS IA, ASTENIA Y VERTIGO CENTRAL. ADEMAS COMENTA QUE SE REALIZA EXAMENES  EN IESS  DE
CEIBOS  EN GUAYAQUIL, CON RESULTADOS DE TAC Y LABORATORIOS  DONDE SE EVIDENCIA TROMBOCITOPENIA Y MASA A NIVEL
HEPATICO. NIEGA ALERGIAS . TEST DE VIOLENCIA NEGATIVO. AL MOMENTO, PACIENTE AFEBRIL, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE,
ORIENTADO EN TIEMPO, ESPACIO Y PERSONA, COLABORADOR AL INTERROGATORIO

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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SANGRE: COMPONENTES  SANGUINEOS: HB 14. 3 - HCT 42.8 - LEUCO 5.52 - LINF 2.61 - PLAQUETAS  128000 OTROS ANALIS IS :
GLUCOSA 103.45 UREA 21.21 CREA 0.59 AC URICO 3.14 TRIG 101.58 COLEST 178.9 AST 51.18 ALT 45.73 FA 335.13 GGT 189.64
//////////// CA 199 19.86 - AFP 3.42 TOMOGRAFIA: CARDIOMEGALIA - AORTA ELONGADA - ATEROESCLEROS IS  - NEUMONIA ULTRASONIDO:
HIGADO CON PRESENCIA DE MASA DE BORDES  REGULARES  DE 54 MM, FIBROS IS  HEPATICA (HETROECOGENICIDAD) + DEMAS
ORGANOS DENTRO DE PARAMETROS NORMALES  ULTRASONIDO: LOBULO HEPATICO DERECHO MIDE 12.11 CM PARENQUIMA
HETEROGENEO - PATRON NODULAR SUGESTIVO DE HEPATOPATIA CRONICA - EN SEGMENTO II SE EVIDENCIAN DOS  LES IONES
NODULARES  (2.26X3.22) - (1.42X2.54). AMBAS  LES IONES  CON POS IBLE DIAGNOSTICO DE CHC. VIA BILIAR NO DILATADA. PANCREAS
CONSERVADO. BAZO HOMOGENEO. AUSENCIA DE VES ICULA. VARICES  ESOFAGICAS .

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

OTRAS ENFERMEDADES ESPECIFICADAS DEL HIGADO K768 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2025-09-30 13:42 Medicina Rural MARIA JOSE MEZA CUSME 1314765494

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
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Firmado electrónicamente por: 

MARIA JOSE MEZA 
CUSME
 
Validar únicamente con FirmaEC



Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

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

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2025-09-30 13:42 Medicina Rural MARIA JOSE MEZA CUSME 1314765494
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