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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
13 02 1951 75 anos, 1 meses, 0 dias Hombre
LOOR LOOR MAURO JOSE
dia mes afio a-m-d 1=H2=M
Nacionalidad Pais Identificacién Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1304966201 MANABI CHONE BOYACA VIA CHONE BOYACAy BARRIO EL PORVENIR 098-990-2599 /

Ver instructivo Describir Pais Cédula 10 digitos Provincia  Cantén Parroquia

Il. REFERENCIA [V DERIVACION [

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud

MSP 1304966201 BOYACA

Refiere o Deriva a:
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA

Entidad del Sistema Establecimiento de salud

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

Calle Principal y Secundaria

Tipo

CENTRO DE SALUD TIPO A

Consulta externa Cardiologia

Servicio Especialidad

Convecional/Celular

Distrito/Area

13D07/ZONA 4

Fecha

2026 03 13

dia mes afio

Paciente masculino de 75 afios acude a consulta solicitando referencia a cardiologia. Refiere cansancio y fatiga excesiva incluso
en reposo, que limita parcialmente sus actividades habituales. Como antecedente patolégico de importancia refiere infarto
agudo de miocardio previo. Presenta ecocardiograma previo donde se reporta hipertrofia concéntrica del ventriculo izquierdo,
con indice de masa ventricular aumentado (236 g/m?) y flujo turbulento transaértico por Doppler, con fracciéon de eyeccidn
aproximada de 47% y funcidn sistélica global preservada, sin alteraciones valvulares significativas. Al examen fisico: paciente
consciente, orientado, afebril, hemodindmicamente estable. Ruidos cardiacos ritmicos, normofonéticos, sin soplos. Campos
pulmonares ventilados, sin estertores. Sin edemas periféricos. Por antecedente de IAM, cardiopatia estructural documentada y
sintomatologia actual de fatiga, se decide derivacién a cardiologia para valoracién especializada y control evolutivo.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos
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Aorta (Doppler) Perfil flujo aértico: 0.24 m Velocidad media aorta: 0.90 m/s Gradiente medio adrtico: 3.6 mmHg Velocidad pico
adrtica: 1.16 m/s Gradiente pico adrtico: 5.4 mmHgM-Mode AORTA Y AURICULA I1ZQUIERDA Didmetro adrtico: 36.6 mm Auricula
izquierda: 34.5 mm Relacién Al/AO: 0.94 VENTRICULO IZQUIERDO Septum interventricular diastole: 14.7 mm Didmetro diastélico VI:
53.0 mm Pared posterior didstole: 14.7 mm Septum interventricular sistole: 17.7 mm Didmetro sistélico VI: 40.4 mm Pared
posterior sistole: 17.3 mm Fraccidén de eyeccién: 47 % Fraccién de acortamiento: 24 % Frecuencia cardiaca: 73 bpm
Engrosamiento septal: 20 % Masa del ventriculo izquierdo: 415 g indice de masa ventricular izquierda: 236 g/m? Conclusiones del
ecocardiograma Hipertrofia concéntrica del ventriculo izquierdo. Flujo turbulento transadrtico. Funcién sistélica global
preservada. Auricula izquierda dentro de Iimites normales. Pericardio sin alteraciones. Vena cava inferior normal. Ritmo sinusal.

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
CARDIOMEGALIA 1517 X
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO FIRMA
2026-03-13 14:12 Medicina Rural NOEMI ROXANA BERMEO MAZZA 1315412294 NOEMI ROXANA  Firmado digitaimente por NOEMI

XANA BERMEO MAZZA

BERMEO MAZZA fechas005131550 os00

Frirmado electrénicanente por:
T @ GABRIELA ALEJANDRA
H-BAQUERIZO TORRES

lll. CONTRAREFERENCIA [ REFERENCIA INVERSA [

:validar Gnicamente con FirmaEC

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 afio

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagndsticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico
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Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

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

complejidad
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cobpIGo FIRMA
2026-03-13 14:12 Medicina Rural NOEMI ROXANA BERMEO MAZZA 1315412294
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