
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

SALAZAR BARRE MARIA MERCEDES
06 09 1999 26 años, 4 meses, 27 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1314117621 MANABI CHONE BOYACA SIN NOMBRE y 999-999-9999 /

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 1314117621 BOYACA CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Ginecología y Obstetricia 2026 02 02

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

3. Resumen del cuadro clinico

Paciente gestante de 15.4 semanas de gestación que acude a control prenatal, asintomática; FUM confiable, score mama 0
puntos y riesgo obstétrico 4 puntos por período intergenésico corto (último embarazo culminó en Junio, 2025) antecedente de
aborto y sobrepeso. Trae ecografía obstétrica del 19/01/2026 que reporta embarazo único intrauterino de 13.4 semanas,
hallazgos concordantes con FUM y edad gestacional; al examen físico signos vitales dentro de rangos normales, abdomen blando,
no doloroso, altura uterina acorde a edad gestacional, sin signos de alarma obstétrica. Se c lasifica embarazo como alto riesgo.
Se realizan trámites de derivación a tercer nivel para valoración especializada, se brinda educación sobre signos de alarma y se
recomienda continuar controles prenatales y seguimiento según nivel de complejidad.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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BIOMETRIA HEMATICA: HEMOGLOBINA: 13 HEMATOCRITO: 39.5 PLAQUETAS : 270 GLOBULOS  BLANCOS: 9.85 NEUTROFILOS : 66.1 ALT
(SGPT): 21.36 U/L AST (SGOT): 18.71 U/L COLESTEROL: 196.5 mg/dL CREATININA: 0.88 mg/dL GLUCOSA: 102.1 mg/dL TRIGLICERIDOS:
131.7 mg/dL ULTRASONIDO: FETO UNICO VIVO PRESENTACION INDIFERENTE, FRECUENCIA CARDIACA FETAL DE LATIDOS  POR MINUTO
CINETICA FETAL NORMAL. PESO FETAL 73 g LIQUIDO AMNIOTICO EN CANTIDAD ADECUADA. FLUJO DOPPLER ARTERIA UTERINA DERECHA
ESOTADURA PROTODIASTOLICA. FLUJO DOPPLER DUCTUS  VENOSO DE ARANZIO NORMAL. HUESO NASAL VALORABLE - GAP
MENTONEANO NORMAL- INTERFACE UTERO PLACENTA NORMAL. FOSA POSTERIOR NORMAL. SONOLUCIA NUCAL 1.4 mm DE ESPESOR.
ID :EMBARAZO DE 13.4 SEMANAS  DE GESTACION POR ECOGRAFIA. FETO UNICO VIVO PRESENTACION INDIFERENTE. UREA: 11.68 mg/dL

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

HISTORIA PERSONAL DE COMPLICACIONES DEL EMBARAZO, DEL PARTO Y DEL PUERPERIO Z875

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-02-02 15:54 Medicina Rural NOEMI ROXANA BERMEO MAZZA 1315412294

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

III. CONTRAREFERENCIA  REFERENCIA INVERSA 
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Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

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

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-02-02 15:54 Medicina Rural NOEMI ROXANA BERMEO MAZZA 1315412294
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