
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

SACON CEDEÑO LANDY MARIELA
09 05 1990 34 años, 6 meses, 10 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1313175919 MANABI CHONE SAN ANTONIO ENTRADA A LA PLAYITA y PASA EL PUENTE 099-478-8866 /

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 1313175919 SAN ANTONIO CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Gastroenterología 2024 11 19

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

GRAN PERDIDA DE PESO
+ AST 158 ALT 219 ,

ECOGRAFÌA NORMAL. APF
CA DE ÙTERO.

3. Resumen del cuadro clinico

Fc 80 lpm Ta 105/61 Sat02 98 Peso: 47.9 Edad 34 años. Se atiende paciente sin luz , refiere que la atendimos por cuadro
dispeptico hace unas semanas, h pylori negativo en heces, se envió esomeprazol con bicarbonato de sodio, con mejoría
sintomática llama la atención GRAN pérdida de peso actualmente con 47.9, no trae peso anterior sim enbargo es visible en fotos,
presenta caída del pelo, onicolisis, cefaleas, dolores abdominales con distensión abdominal, insomnio, labilidad emocional,
irritabilidad, trastornos menstruales hasta 2 episodios por mes. Se envió glucosa en ayuna 90 y postcarga 75 gr 2h 103.61 llama
la atención tsh 9 y ft4 10.2. AST 158 ALT 219 APF Ca de ovario y útero en tía. Mamá con nódulos tiroideos. Se médica con
levotiroxina 50 mcg, se mantiene 4 semanas más de esomeprazol mas bicarbonato, se envía a gastroenterología por pérdida de
peso, no sangrado rectal evidente. no anemia. ecografía abdominal normal. 0961587378. Se c ita en 30 días con valores tsh, ft4,,
antitpo y ecografía de cuello. Se inic ia levotiroxina.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

PERDIDA ANORMAL DE PESO R634 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2024-11-19 10:41 Medicina Familiar Y Comunitaria IRVING ISRAEL BUITRON NIETO 1009-14-
1292330

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 día mes año

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

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

III. CONTRAREFERENCIA  REFERENCIA INVERSA 
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