
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

MUÑOZ ZAMBRANO MARTHA LUZ
17 12 1959 65 años, 11 meses, 9 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1303704322 MANABI CHONE SANTA
RITA

MANUEL DE JESUS ALVAREZ y SALINAS Y WILFRIDO
VITERI 099-016-1725 /

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 1303704322 NAUSE CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Ginecología y Obstetricia 2025 11 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

Paciente femenina de 65 años, que acude con resultados rec ientes de ecografía endovaginal y c itología cervical. En la ecografía
se evidencia útero en retroversión, miometrio homogéneo, endometrio atrófico con grosor aproximado de 4.7 mm, y ovarios
hipoplásicos acordes a la edad; no se observan masas anexiales ni líquido libre en fondo de saco. A nivel cervical, se reporta
hemorragia y ausencia de alteraciones estructurales significativas, pero con presencia de focos hipoecoicos sugestivos de
proceso inflamatorio. En el estudio c itológico (Papanicolaou), se informa atrofia con inflamación, acompañado de frotis
hemorrágico, lo cual es compatible con cambios atróficos posmenopáusicos y cervic itis. La paciente cursa con cuadro c línico de
sangrado vaginal posmenopáusico y cervix inflamado, motivo por el cual requiere valoración por ginecología de forma prioritaria
para descartar patologías asociadas al endometrio, confirmar la causa del sangrado y definir conducta (posible necesidad de
biopsia endometrial, tratamiento hormonal local o manejo de cervic itis). Se encuentra hemodinámicamente estable, pero el
signo de alarma princ ipal es el sangrado en contexto de postmenopausia, ameritando estudio especializado.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos
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A nivel cervical, se reporta hemorragia y ausencia de alteraciones estructurales significativas, pero con presencia de focos
hipoecoicos sugestivos de proceso inflamatorio. En el estudio c itológico (Papanicolaou), se informa atrofia con inflamación,
acompañado de frotis hemorrágico, lo cual es compatible con cambios atróficos posmenopáusicos y cervic itis. La paciente cursa
con cuadro c línico de sangrado vaginal posmenopáusico y cervix inflamado, motivo por el cual requiere valoración por
ginecología de forma prioritaria para descartar patologías asociadas al endometrio, confirmar la causa del sangrado y definir
conducta (posible necesidad de biopsia endometrial, tratamiento hormonal local o manejo de cervic itis). Se encuentra
hemodinámicamente estable, pero el signo de alarma princ ipal es el sangrado en contexto de postmenopausia, ameritando
estudio especializado.

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

HIPERPLASIA DE GLANDULA DEL ENDOMETRIO N850 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2025-11-26 21:49 Medicina Rural EYLEEN ALEXA PESANTES CASTRO 1316282464
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/

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area día mes año

2. Resumen del cuadro clinico
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4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados
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Diagnóstico CIE-10 PRE DEF
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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

2025-11-26 21:49 Medicina Rural EYLEEN ALEXA PESANTES CASTRO 1316282464
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