Ministerio de Salud Publica

il

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
10 12 1983 42 anos, 2 meses, 21 dias Mujer
ZAMBRANO BERMEO GRETTY YOLANDA
dia mes afo a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacién Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1310626278 MANABI CHONE ELOY ALFARO AVENIDA SAN JACINTO y SN 099-902-4537 /
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 1310626278 ELOY ALFARO CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Cardiologia 2026 03 03
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 42 ANOS, CON APP DE INFECCION POR VPH, NO REFIERE APQ SIN ALERGIAS MEDICAMENTOSAS ACUDE PARA
REVISION DE EXAMENES DE LABORATORIO Y VALORACION CLINICA. REFIERE DISNEA DE ESFUERZO PROGRESIVA, ACTUALMENTE
LIMITANTE PARA SUS ACTIVIDADES DIARIAS, CLASIFICADA COMO CLASE IIl SEGUN NYHA Y GRADO 2 SEGUN MMRC, ASOCIADA A
EDEMA EN MIEMBROS INFERIORES DE MENOR FRECUENCIA E INTENSIDAD QUE EN CONSULTAS PREVIAS. PRESENTA TOS
PREDOMINANTE NOCTURNA Y EPISODIOS OCASIONALES DE SENSACION DE AHOGO DURANTE EL SUENO, SUGESTIVOS DE DISNEA
PAROXISTICA NOCTURNA, JUNTO CON FATIGA MARCADA Y MAREOS ESPORADICOS, SIN SINCOPE. AL EXAMEN FiSICO SE ENCUENTRA
ORIENTADA, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, CON INGURGITACION YUGULAR A 45° Y EDEMA BLANDO CON FOVEA ++/+++ EN
MIEMBROS INFERIORES, DE PREDOMINIO DISTAL; PULSOS PERIFERICOS PALPABLES Y SIMETRICOS. EL CUADRO ES SUGESTIVO DE
POSIBLE INSUFICIENCIA CARDIACA EN ESTUDIO, POR LO QUE SE SOLICITA VALORACION POR CARDIOLOGIA Y DEFINICION DE
CONDUCTA TERAPEUTICA ESPECIALIZADA.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos

SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERS A
Pagina 1 de 3



Ministerio de Salud Publica

b Fi rirado el ectronicanente por

RVI NG | SRAEL

b

Val i dar Gni camente con Fi rmaEC

SANGRE: COMPONENTES SANGUINEOS: Recuento de glébulos rojos 3.94 10" 6/uL - Hemoglobina 12 g/dL - Hematocrito 35.9 % -
Volumen corpuscular medio (VCM) 91.1 um3 -Hemoglobina corpuscular media (HCM) 30.5 pg - Concentraciéon de Hb corpuscular
media (CHCM) 33.4 g/dL - Ancho de distribucién eritrocitaria (RDW)c 11.8 % - Ancho de distribucién eritrocitaria (RDW)s 43.2 um?3
Plaguetas 351 103/uL - Glébulos Blancos 7.12 103/uL - Linfocitos (#) 1.97 103/uL - Neutrofilos (#) 4.23 103/uL - Monocitos (#) 0.49
103/uL - Eosinodfilos (#) 0.41 103/uL - Basofilos (#) 0.02 103/uL GLUCOSA: 103.9 mg/dL Colesterol 231.5 mg/dL - Triglicéridos 276.2
mg/dL - -TGO/AST 17.50 U/L - TGP/ALT 30.20 U/L CREATININA: 1.01 mg/dL -Acido Urico 4.51 mg/dI -

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

INSUFICIENCIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA 1509 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO =4 LyEFIRMA

rmado electrénicame

2026-03-03 15:40 Medicina Rural EMILIA ALEXANDRA ZAMORA PINOARGOTE 1351020506

vt idar inicanente

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 afno

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

nte por:

3 EMILIA ALEXANDRA
7% ZAMORA PINOARGOTE

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

complejidad
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO FIRMA
2026-03-03 15:40 Medicina Rural EMILIA ALEXANDRA ZAMORA PINOARGOTE 1351020506
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