
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

MERO RODRIGUEZ MARIA DOLORES
03 04 1994 30 años, 8 meses, 16 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1314785385 MANABI CHONE SANTA RITA MOSQUITO LA CARMELA y 096-756-4091 /

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 1314785385 SANTA RITA CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Ginecología y Obstetricia 2024 12 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

3. Resumen del cuadro clinico

PACIENTE MULTIGESTA DE 30 AÑOS CON 18 SEG SEGUN FUM 15/08/2024/ FPP(SEGUN FUM):22-05-2025//APP:NO REFIERE, APQX:NO
REFIERE,APF: MADRE HTA, PADRE HTA+DM, ALTERACION TIROIDEA HERMANA, AG: G3 C1 P0 A2. MENARQUIA:11 A, METODO DE
PLANIFICACION: NINGUNO. AL MOMENTO ACUDE A ESTE CENTRO DE SALUD POR CONTROL PRENATAL SUBSECUENTE. TRAE
LABORATORIOS  Y ECOGRAFIA DEL S ISTEMA REPORTADOS EN APARTADO DE RESULTADOS. AL INTERROGATORIO EN ESTE MOMENTO
PACIENTE ESTABLE, NORMOTENSA, NORMOCEFALICA, NO REFIERE S IGNOS DE ALARMA, NO REFIERE SANGRADO, NO REFIERE
SECRECIONES , NO REFIERE DISURIA NI POLAQUIUREA. AL EXAMEN FIS ICO S IN ALTERACIONES , NO HAY SECRECIONES , NO HAY
SANGRADOS.AU NO VALORABLE FCF NO VALORABLE. NO SE HA REALIZADO TORCH. SE REALIZA TAMIZAJE DE VIH Y HEPATITIS  B QUE
REPORTAN AMBOS NO REACTIVOS . NO SE REALIZA TAMIZAJE DE S IFILIS  POR FALTA DE STOCK. SCORE MAMA 0 RIESGO OBSTETRICO
ALTO 5 PUNTOS POR IMC MAYOR A 30 3 PUNTOS Y ABORTOS MAYOR O IGUAL A DOS  2 PUNTOS. SE HACE IC MEDICINA FAMILIAR. SE
HACE REFERENCIA PARA GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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ECO DEL 06-11-24:FETO UNICO VIVO DE 11 SEMANAS  DE GESTACION SACO GESTACIONAL DE BORDES  REGULARES  FETO EN
POS ICION TRANSVERSAL CRL 46.57MM VES ICULA VITELINA MIDE 6.11MM FRECUENCIA CARDIACA 161 LPM FLUJO DOPPLER POS ITIVO
MOVIMIENTOS  FETALES  VIS IBLES  NO SE OBSERVAN DESPRENDIMIENTO NI HEMATOMAS FFPP 25 DE MAYO DE 2025 POR SG Y CRL

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

AUMENTO EXCESIVO DE PESO EN EL EMBARAZO O260 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2024-12-18 17:24 Medicina Rural JOHNNY ISAIAS JACOME MONCAYO 0927252106

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

III. CONTRAREFERENCIA  REFERENCIA INVERSA 
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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

2024-12-18 17:24 Medicina Rural JOHNNY ISAIAS JACOME MONCAYO 0927252106
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