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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Matermo Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
25 07 1967 58 afios, 10 meses, 7 dias Hombre
BERMELLO GARCIA CARLOS VIDAL
dia mes afo a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1306895127 MANABI FLAVIO ALFARO FLAVIO ALFARO SDy 099-444-9875/
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 1306895127 FLAVIO ALFARO CENTRO DE SALUD TIPO B 13D07/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Cardiologia 2026 06 01
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

PACIENTE MASCULINO DE 58 ANOS DE EDAD ACUDE A CONSULTA PARA REVISION DE LABORATORIOS, DONDE SER EVIDENCIA
LEUCOCITOSIS, GLUCOSA 119.72, COLESTEROL 232.08. PACIENTE AL MOMENTO REFIERE DOLOR COSTAL, DEL LADO DERECHO, RX SIN
NINGUNA ALTERACION, ADEMAS REFIERE DISNEA, DOLOR EN EL PECHO, QUE NO SEDE CON MEDICACION. A LA AUSCULATACION
RUIDOS CARDIACOS ANORMALES, NO SON TAN PRONUNCIADOS, MUY LENTOS, BAJOS, FRECUENCIA CARDIACA 41 LPM. TRAE
ELECTROCARDIOGRAMA DE FRECUENCIA CARDIACA: 49 LPM RITMO: SINUSAL EJE ELECTRICO: NORMAL ONDA P: PRESENTE Y
PRESIDIENDO A UN QRS INTERVALO PR: 125MS COMPLEJO QRS: 99MS SEGMENTO ST: NORMAL ONDA T: NORMAL INTERVALO QT: SIN
ALTERACION, ELEVACION DEL STEN V3 Y V4. AL MOMENTO PACIENTE NO TIENE SIGNOS DE ALARMA. SE ENCUENTRA ESTABLE. SE
REALIZA REFERENCIA PARA CONTROL Y SEGUIMIENTO POR CARDIOLOGIA.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos

LA AUS CULATACION RUIDOS CARDIACOS ANORMALES, NO SON TAN PRONUNCIADOS, MUY LENTOS, BAJOS, FRECUENCIA CARDIACA 41
LPM. TRAE ELECTROCARDIOGRAMA DE FRECUENCIA CARDIACA: 49 LPM RITMO: SINUSAL EJE ELECTRICO: NORMAL ONDA P: PRESENTE Y
PRESIDIENDO A UN QRS INTERVALO PR: 125MS COMPLEJO QRS: 99MS SEGMENTO ST: NORMAL ONDA T: NORMAL INTERVALO QT: SIN
ALTERACION, ELEVACION DEL STEN V3 Y V4.
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5. Diagndstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
ARRITMIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA 1499 X
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cobpIGo m 0] FIRMA

[=] 1.'.5 Iy

alidar Gnicamente en FirmaEc.

#Firmado electrénicamente por:
CANDY ANTHONELLA

'UMBACO FIGUEROA

2026-06-01 09:08 Medicina Rural CANDY ANTHONELLA TUMBACO FIGUEROA 1313477851

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
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO
2026-06-01 09:08 Medicina Rural CANDY ANTHONELLA TUMBACO FIGUEROA 1313477851
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