
 

 

FICHA DE ESTUDIO ESAVI: 

Neuritis óptica 
 

1) DATOS FILIATORIOS 

● INICIALES DE NOMBRE Y APELLIDO 

● EDAD: 

● SEXO: 

● DNI: 

● CÓDIGO ESAVI:  

 

2) ANTECEDENTES MÉDICOS: 

 

3) MEDICACIÓN HABITUAL: 

 

4) VACUNACIÓN: 

➢ VACUNA: 

➢ FECHA: 

➢ SITIO DE APLICACIÓN: 

➢ LOTE: 

➢ DOSIS: 

 

5) ANTECEDENTE DE COLOCACIÓN DE OTRA U OTRAS VACUNA EN LAS ÚLTIMAS 6 

SEMANAS: 

SI / NO 

En caso de SI:  

➢ ¿Cuál/es? 

➢ Fecha: 

6) ESAVI 

➢ FECHA DE INICIO DE SÍNTOMAS: 

➢ FECHA DE CONSULTA: 

 

7) CRONOLOGÍA DE EVENTOS DE IMPORTANCIA AL ESAVI: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

8) LABORATORIO  

 

DETERMINACIÓN FECHA FECHA FECHA FECHA 

HEMOGRAMA     

PLAQUETAS     

G. BLANCOS 
Fórmula: 
Neutrófilos 
Linfocitos 
Monocitos 
Eosinófilos 
Basófilos 
Linfocitos atípicos 

    

COAGULOGRAMA 
RIN  
QUICK 
KPTT  
FIBRINOGENO 

    

UREA / CREATININA     

GLUCEMIA 
Hb1Ac 

    

HEPATOGRAMA 
TGO / TGP 
FAL 
Bilirrubina total y 
fraccionada 

    

LDH     

VSG     

PCR     

     

 

 

9) PERFIL METABÓLICO  

 

DOSAJE FECHA RESULTADO 

Vitamina B12   

Ac Fólico   

 

 

 



 

10) ESTUDIO DE COVID - 19 (PCR) 

 

FECHA RESULTADO 

  

 

11) EVALUACIÓN OFTALMOLÓGICA (es de suma importancia adjuntar las imágenes 

correspondientes en el resumen) 

 

ESTUDIO FECHA INFORME 

Fondo de ojo   

Agudeza visual   

Síntomas oculares y/ o 
asociados 

  

Campo visual   

OCT de papila y 
mácula 

  

Motilidad y examen 
pupilar 

 

  

   

 

 

12) DIAGNÓSTICO POR IMÁGENES (es de suma importancia agregar al resumen: informe, 

imágenes y videos correspondientes de los diagnósticos por imágenes, a fin de ser 

evaluados por los/as expertos/as). 

 

ESTUDIO FECHA INFORME 

RMN de cerebro y 
órbita sin y con 
gadolinio cortes axiales, 
coronales y sagitales 
con técnicas para 
nervios ópticos 

  

   

   

 

 

 

 

 



 

13) PERFIL AUTOINMUNE 

 

DETERMINACIÓN FECHA RESULTADO VALOR NORMAL 

FR    

ANAs (IFI)    

Anti-DNA    

Anti-Sm    

Anti-Ro (SSA)    

Anti-La (SSB)    

Anti-RNP    

Anticardiolipina IgM e 
IgG 

   

Anticoagulante lúpico    

Proteinograma    

 

14) SEROLOGÍAS 

 

DETERMINACIÓN FECHA RESULTADO 

VIH   

HEPATITIS B 
● Anti Core  
● Ag S 

  

HEPATITIS C Ig G   

VDRL   

Bartonella henselae   

Toxoplasmosis Ig G e 
Ig M 

  

EBV   

CMV Ig G e Ig M   

VVZ Ig G e Ig M   

 

 

 

 

 

 



 

15) ESTUDIO DE LCR 

 

DETERMINACIÓN FECHA RESULTADO 

Físico químico   

Bandas oligoclonales   

PCR 
16) Enterovirus 
17) Herpesvirus: 
o VHS I y II 
○ VVZ 
○ HV-6  
○ EBV 
○ CMV 

18) Parotiditis 
19) Influenza 
20) HIV 
Mycoplasma 

  

Anti MOG 
(glicoproteína de la 
mielina de 
oligodendrocitos) 

  

Detección de 
anticuerpos 
antiacuaporinas 

  

 

 

16) INFORMES DE INTERCONSULTORES según corresponda: 

 

ESPECIALIDAD FECHA  

OFTALMOLOGÍA   

NEUROLOGÍA   

   

 

17)  GUARDAR SUERO PARA EVENTUALES DETERMINACIONES FALTANTES 

 

 

18) TRATAMIENTO RECIBIDO:  

 

 

 

 

 

19) EVOLUCIÓN:  

 


