
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

ZAMBRANO CANTOS NIEVE ISABEL
05 08 1954 71 años, 9 meses, 21 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1302957384 MANABI CHONE RICAURTE BUENAVENTURA y VÍA A JABONCILLO 097-925-5793 /

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 1302957384 RICAURTE CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Cirugía General 2026 05 26

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

FEMENINA DE 71 AÑOS CON ANTECEDENTE PATOLÓGICO PERSONAL DE DIABETES  MELLITUS  TIPO 2 EN TRATAMIENTO CON 34 UI DE
INSULINA (ESQUEMA 22 UI AM Y 12 UI PM), ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA ESTADÍO V EN TRATAMIENTO CON DIÁLIS IS  PERITONEAL
HACE UN AÑO, E HIPERTENS IÓN EN TRATAMIENTO CON VALSARTAN 80 MG QD Y FUROSEMIDA 40 MG QD; ACUDE A ESTA CASA DE
SALUD POR PRESENTAR ABDOMINAL TIPO CÓLICO EN MESOGASTRIO EVA 4/10 CON NECES IDAD DE CONTROL ANALGÉS ICO
INTRAVENOSO A REPETICIÓN. AL EXAMEN FÍS ICO: ABDOMEN DOLOROSO A LA PALPACIÓN PROFUNDA , CON LA PRESENCIA DE MASA
REDUCTIBLE A NIVEL UMBILICAL POR LO QUE SE SOLICITA VALORACIÓN POR ESPECIALIDAD PARA DEFINICIÓN DE MANEJO.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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BIOMETRIA HEMATICA: leucocitos 9.06 hto 43 mcv 87 y plaqueta 246 HB 14.6 GLUCOSA: Glucosa 96 Hemoglobina Glicosilada 5.70
TOMOGRAFIA: TOMOGRAFÍA DE ABDOMEN Y PELVIS : HERNIA UMBILICAL DE CONTENIDO GRASO E INTESTINAL. DEFECTO HERNIARIO
MIDE 3.1 CM, EXTENS IÓN LONGITUDINAL DE 9 CM. HÍGADO: PRESENCIA DE GRANULOMA CALCIFICADO MENOR DE 3MM LOCALIZADO
EN SEGMENTO I. VES ÍCULA BILIAR DISTENDIDA DE PARED FINA S IN CÁLCULOS . VENA PORTA AUMENTADA DE TAMAÑO 1.4CM,
GLÁNDULA SUPRARRENAL DERECHA MUESTRA ENGROSAMIENTO NODULAR, POCO DEFINIDO, MENOR DE 2CM. ENGROSAMIENTO
DIFUSO ORIGEN INESPECÍFICO EN GLÁNDULA SUPRARRENAL IZQUIERDA. RIÑON DERECHO DISMINUIDO DE TAMAÑO EN COMPARACIÓN
CON SU CONTRALATERAL ULTRASONIDO: ECOGRAFÍA DE PARTES  BLANDAS: SE REALIZA RASTREO DE PARTES  BLANDAS  A NIVEL DE LA
REGIÓN UMBILICAL OBSERVANDO DEFECTO APONEURÓTICO POR EL CUAL EMERGE CONTENIDO EPIPLOICO E INTESTINAL, EL MISMO
QUE SE ENCUENTRA ENCARCERADO, PERO AÚN MANTIENE VASCULARIDAD Y PERISTALTISMO AL MOMENTO DEL ESTUDIO.

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

HERNIA UMBILICAL CON OBSTRUCCION, SIN GANGRENA K420 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-05-26 12:31 Medicina Rural KIMBERLY NOHELIA GUERRERO SALTOS 1313050203

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
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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

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-05-26 12:31 Medicina Rural KIMBERLY NOHELIA GUERRERO SALTOS 1313050203
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