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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento
15 06 1993
OLMEDO ZAMORA ROSA ANTONIA
dia mes afo
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia
ECUATORIANO/A ECUADOR 1315131142 MANABI CHONE CANUTO
Ver instructivo Describir Pais Cédula 10 digitos Provincia Cantén Parroquia

Il. REFERENCIA [V DERIVACION [

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud

MSP 1315131142 CANUTO

Refiere o Deriva a:

Edad Sexo
32 afios, 10 meses, 13 dias Mujer
a-m-d 1=H2=M
Direccién No Telefénico

CANUTO y CANUTO

Calle Principal y Secundaria

Tipo

CENTRO DE SALUD TIPO A

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Dermatologia

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio Especialidad

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

096-263-7347 /

Convecional/Celular

Distrito/Area

13D07/ZONA 4

Fecha

2026 04 28

dia mes afio

PACIENTE FEMENINA DE 32 ANOS DE EDAD ACUDE A CONSULTA POR PRESENTAR CUADRO CLINICO DE APROXIMADAMENTE 4 ANOS DE
EVOLUCION, CARACTERIZADO POR LESION CUTANEA TIPO VERRUGOS A LOCALIZADA EN PIERNA IZQUIERDA, ASOCIADA A DOLOR
INTERMITENTE Y AUMENTO DE LA SENSIBILIDAD A LA PALPACION, GENERANDO MOLESTIA FUNCIONAL. REFIERE QUE LA LESION NO HA
PRESENTADO CRECIMIENTO EVIDENTE EN EL TIEMPO, SIN EMBARGO PERSISTE SINTOMATOLOGIA DOLOROSA. NIEGA SANGRADO,
SECRECION O CAMBIOS DE COLORACION. AL MOMENTO SE ENCUENTRA AFEBRIL, HEMODINAMICAMENTE ESTABLE Y SIN SIGNOS DE
ALARMA. POR CARACTERISTICAS CLINICAS Y TIEMPO DE EVOLUCION SE CONSIDERA NECESARIA VALORACION POR DERMATOLOGIA

PARA DIAGNOSTICO DEFINITIVO Y MANEJO ES PECIALIZADO.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos

LESION CUTANEA UNICA, DE APROXIMADAMENTE 0.5-1 CM DE DIAMETRO, LOCALIZADA EN CARA INTERNA DE MUSLO. DE ASPECTO
PAPULAR, BIEN DELIMITADA, DE COLORACION ERITEMATO-VIOLACEA CON CENTRO MAS OSCURO. SUPERFICIE LISA, SIN EVIDENCIA DE
DESCAMACION, COSTRAS NI SECRECION. NO SE OBSERVAN SIGNOS CLAROS DE INFECCION COMO ERITEMA EXTENS O PERILESIONAL,

EDEMA O SUPURACION. PIEL CIRCUNDANTE DE ASPECTO CONSERVADO.
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5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

TUMEFACCION, MASA O PROMINENCIA LOCALIZADA EN EL MIEMBRO INFERIOR R224 X

[E]

A aL# Firmado electrénicamente por
MABEL MARIA PALMA
GARCIA

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL coDpIGO

2026-04-28 08:33 Medicina Rural MABEL MARIA PALMA GARCIA

Validar Gnicamente con FirmaEC

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 exdmenes y procedimientos diagndsticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

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 CcODIGO FIRMA
2026-04-28 08:33 Medicina Rural MABEL MARIA PALMA GARCIA 1316058062
SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERS A

Pagina 2 de 3



Ministerio de Salud Publica

b

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



	I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA
	II. REFERENCIA
	DERIVACIÓN
	1. Datos Institucionales
	2. Motivo de la referencia o derivación:
	3. Resumen del cuadro clinico
	4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos
	5. Diagnóstico
	III. CONTRAREFERENCIA
	REFERENCIA INVERSA
	1. Datos Institucionales
	2. Resumen del cuadro clinico
	3. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos
	4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados
	5. Diagnóstico
	6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atención y/o complejidad

		2026-04-28T10:53:43-0500


		2026-04-29T08:52:44-0600




