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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
20 03 1976 49 afos, 5 meses, 0 dias Mujer
PONCE INTRIAGO SILVIA GABRIELA
dia mes afio a-m-d 1=H2=M
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1308518651 MANABI CHONE SANTARITA NAUSE y 099-588-7270/
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 1308518651 NAUSE CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Otorrinolaringologia 2025 08 20
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 FEMENINA DE 49 ANOS, ACUDE A CONTROL CON RESULTADOS DE TAC DE SENOS PARANASALES.. PACIENTE EN BUEN
ESTADO GENERAL, REFIERE MOLESTIAS RESPIRATORIAS ASOCIADAS A CONGESTION NASAL OCASIONAL. LOS HALLAZGOS
TOMOGRAFICOS SUGIEREN CAMBIOS INFLAMATORIOS CRONICOS A NIVEL DEL ANTRO MAXILAR IZQUIERDO Y CORNETES NASALES, ASi
COMO DESVIACION SEPTAL QUE PUEDE CONTRIBUIR A OBSTRUCCION NASAL PARCIAL. HALLAZGOS DEL ESTUDIO: * ENGROSAMIENTO
MUCOS O DEL ANTRO MAXILAR IZQUIERDO. « HIPOPLASIA DEL SENO FRONTAL IZQUIERDO. « COMPLEJOS OSTIOMEATALES
CONFORMADOS ADECUADAMENTE DE FORMA BILATERAL, CON PERMEABILIDAD DE ORIFICIOS PROPIOS DE DRENAJE DE SENOS
MAXILARES, INFUNDIBULOS Y MEATOS MEDIOS. » NO SE EVIDENCIAN SIGNOS DE FRACTURA EN HUESOS PROPIOS DE LA NARIZ
SEPTUM NASAL CON DESVIACION HACIA LA IZQUIERDA EN AREA |V DE COTTL/ARTICULACION CONDRO-VOMERIANA, SIN EVIDENCIA DE
SUBLUXACION. « ENGROSAMIENTO MUCOS O DEL REVESTIMIENTO DE CORNETES NASALES. « OiDO MEDIO Y CELDILLAS MASTOIDEAS
SIN ALTERACIONES.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos
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TOMOGRAFIA: TAC DE SENOS PARANASALES REALIZADA 20 DE JUNIO, 2025: INFORMACION CLINICA SEPTAL SE REALIZO ADQUISICION
SIMPLE, CON RECONSTRUCCION MULTIPLANARES, HALLAZGOS: ENGROSAMIENTO MUCOS O DEL ANTRO MAXILAR IZQUIERDO,
HIPOPLASIA DEL SENO FRONTAL IZQUIERDO, LOS COMPLEJOS OSTIOMEATALES ESTAN ADECUADAMENTE CONFORMADOS EN FORMA
BILATERAL, LA CUAL INCLUYE PERMEABILIDAD DE LOS ORIFICIOS PROPIOS DE DRENAJE DE LOS SENOS MAXILARES, INFUNDIBULOS Y
MEATOS MEDIOS, NO SE OBSERVAN SIGNOS DE FRACTURA A NIVEL DE LOS HUESOS PROPIOS DE LA NARIZ, SEPTUM NASAL CON
DESVIO A LA IZQUIERDA EN EL AREA IV DE COTTL/ ARTICULACION CONDRO- VOMERAL SIN EVIDENCIA DE SUBLUXACION/
ENGROSAMIENTO MUCOSO A NIVEL DEL REVESTIMIENTO DE LOS CORNETES NASALES / ESTRUCTURAS DEL OIDO MEDIO Y CEDILLAS
MASTOIDEAS SIN ALTERACIONES

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA NARIZ Y DE LOS SENOS PARANASALES 348 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO FIRMA

2025-08-20 09:57 Medicina Rural EYLEEN ALEXA PESANTES CASTRO 1316282464
Firmado el ectr6ni canente por

2ZEYLEEN AL
s PESANTES CASTRO

% Val i dar Gni cament e con Fi rmaEC

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
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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 cobiIGo FIRMA
2025-08-20 09:57 Medicina Rural EYLEEN ALEXA PESANTES CASTRO 1316282464
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