
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

MOREIRA ZAMBRANO ARIANA CAMILA
26 06 1997 28 años, 8 meses, 0 días Mujer

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1316473402 MANABI CHONE SAN ANTONIO NA y 098-223-9618 /

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 1316473402 SAN ANTONIO CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Hospitalización Ginecología y Obstetricia 2026 02 26

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

INFECCIONES
VAGINALES  A
REPETICION

3. Resumen del cuadro clinico

PACIENTE NULIPARA DE 29 AÑOS DE EDAD, GESTANTE DE 28.4 SG SEGÚN FUM DEL 10/08/2025. Y 28.5 SG SEGÚN ECOGRAFÍA DEL
05/11/2025 CON 12.4 SG. ACUDE A ESTA UNIDAD DE SALUD PARA SU CONTROL PRENATAL SUBSECUENTE CON EXÁMENES
REALIZADOS EN SEMANAS  ANTERIORES  Y ECOGRAFÍA, LOS  CUALES  SE REPORTAN EN S ISTEMA. PACIENTE REFIERE LLEVAR SUS
CONTROLES  PRENATALES  CON MEDICO PARTICULAR Y EN EL HOSPITAL NAVAL DE GUAYAQUIL. REFIERE QUE AS ISTE A CONTROL A ESTA
UNIDAD PORQUE ESTARÁ UN PAR DE SEMANAS  EN ESTA LOCALIDAD. AL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, ORIENTADA EN TIEMPO,
ESPACIO Y PERSONA, NO RASH, NO FIEBRE, NO CONJUNTIVITIS , AS INTOMATICA. // SE REALIZA ANAMNES IS , NO REFIERE NINGUN
S IGNO DE ALARMA; NO SANGRADO, REFIERE SECRECION VAGINAL COLOR AMARILLO, NO MAL OLOR, NO DISURIA, NO PRURITO, NO
DISPAREUNIA. PACIENTE REFIERE ANTECEDENTE DE INFECCION VAGINAL EN ANTERIOR CONSULTA CON MEDICO PARTICULAR, EN LA
QUE LE PREESCRIBEN CLOTRIMAZOL + NISTATINA OVULOS  X 7 DÍAS . ACUDE S IN LIS . ESTADO NUTRICIONAL: PESO NORMAL / SCORE
MAMA: 0 RO: 0 PUNTOS= BAJO.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 

SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERSA
Página 1 de 3



OTROS ANALIS IS : 30/09/2025 Tipo C Chone: Investigación de malaria: Negativo // Grupo sanguíneo: A Positivo // Glucosa: 85.0 //
Urea: 21.53 // Creatinina: 0.64 // Ác ido Urico 2.45 // Colesterol: 140.5 // Triglicéridos: 99.3 // TGO: 19.52 // TGP: 33.42 // Hepatitis B:
Negativo // HIV 4ta generación: No reactivo // VDRL: No reactivo // TORCH IGM: Todo Negativo // EMO: No Patológico. OTROS
ANALIS IS : 12/11/2025: BIOQUÍMICA DEL SUERO MATERNO: -fracc ión libre de la sub-unidad beta de la gonadotropina coriónica
humana (free B-HCG): 42.4 UI/L // -proteína plasmática asociada al embarazo (PAPP-A): 3.97 UI/L // -factores de crecimiento
placentario (PIGF): 21.6 pg/m. OTROS ANALIS IS : 14/01/2026: BIOMETRIA HEMATICA: Glóbulos blancos: 10.32 // Neutrofilos %: 64.8 //
Linfoc ito %: 23.5 // Monocitos %: 6.7 // Eosinofilos %: 3.8 // Basofilos %: 0.4 // Hemoglobina: 12.2 // Hematocrito: 37.1 // VCM: 94.1 //
MCH: 30.9 // MCHC: 32.9 // Plaquetas: 255 // TORCH IGM: Citomegalovirus IGM: 0.16, Herpes IGM: Negativo, Herpes 2 IGM: Negativo,
Toxoplasma IGM: 0.04 // TORCH IGG: Rubeola IGG: 17.91, Toxoplasma IGG: 0.34 // Grupo Sanguíneo: A Positivo // HIV 1+2: No
reactivo ULTRASONIDO: 22/09/2025: ÚTERO: Gestante que mide 7.7 x 3.1 x 5.1 cm, con saco gestacional de implantación fúndica y
en su interior se observa embrión que mide en su longitud corono rabadilla: 0.46 cm , que corresponde a 6 semanas- 1 día de
gestación, frecuencia cardio- embriológica: de 117 latidos por minuto. Se observa hematoma retrocorionico del 5%. OCI: Cerrado,
cérvix normal, sin lesiones patológicas. OVARIO DERECHO: De forma tamaño y posic ión normal. Se observa cuerpo lúteo en
topografía de ovario izquierdo, con una vascularización en anillo de fuego del 90%. Fondo de saco de Douglas libre. IMPRES IÓN
DIAGNOSTICA: Hallazgos sugieren: 1. EMBARAZO DE 6 SEMANAS- 1 DÍA POR BIOMETRIA EMBRIOLÓGICA. ULTRASONIDO: 05/11/2025:
SCREENING DEL PRIMER TRIMESTRE: EDAD GESTACIONAL: 12.4 SG POR LCN. HALLAZGOS: Feto vivo / Actividad cardiaca: visualizada
/ Frecuencia cardiaca fetal: 153 lpm / Longitud céfalo nalgas (LCN): 62,0 mm / Translucencia bucal (TN): 1,6 mm / Diámetro
biparietal (DBP): 21,0 mm / IP Ductus Venoso : 1,010 / Placenta: posterior / Líquido amniótico: normal / Cordón: 3 vasos .
MARCADORES  CROMOSÓMICOS: Hueso nasal: presente / Doppler tricúspideo: normal. ANATOMÍA FETAL: Cráneo/Cerebro: apariencia
normal / columna: apariencia normal / Corazón: situs solitus / Pared abdominal: apariencia normal / Estómago: visible / Vejiga:
visible / Manos: ambas visibles / Pies: ambos visibles. UTERINE ARTERY PI: 1,78 / PRES IÓN ARTERIAL MEDIA: 85,3 mmHg / LONGITUD
ENDOCERVICAL: 30,0 mm. RIESGOS/ ASESORAMIENTO: COMENTARIOS : El riesgo de desarrollar preeclampsia fue calculado con el
software de la Fundación de Medic ina Fetal de Londrés con la combinación de datos demográfico - c línicos maternos, medida de
presión arterial, Flujo uterino. Basado en este estudio la posibilidad de desarrollar preeclampsia antes de la 32 se

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

INFECCION GENITAL EN EL EMBARAZO O235 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-02-26 15:08 Medicina Rural JORGE ISSAC ZAMBRANO ARAGUNDI 1316743176
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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

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-02-26 15:08 Medicina Rural JORGE ISSAC ZAMBRANO ARAGUNDI 1316743176

SNS-MSP / HCU-form.053 / 2021 REFERENCIA-DERIVACION-CONTRAREFERENCIA-REFERENCIA INVERSA
Página 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

		2026-03-05T08:51:25-0500


		2026-03-05T10:49:04-0500




