
 

FICHA DE ESTUDIO ESAVI: 

Pericarditis 
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) ANTECEDENTES DE RELEVANCIA: 

 SI NO COMENTARIOS 

Enfermedades infecciosas en 

las últimas 4 semanas 

 

   

Enfermedad previa personal o 

familiar  

   

Radiación mediastinal    

Fármacos y toxinas 

(inmunosupresores, fenitoína, 

isoniacida, otros) 

   

Tratamiento anticoagulante    

Traumatismo     

 

 

 



 

7) ESAVI 

➢ FECHA DE INICIO DE SÍNTOMAS: 

➢ FECHA DE CONSULTA: 

 

8) CRONOLOGÍA DE EVENTOS DE IMPORTANCIA AL ESAVI: 

 

 

 

 

 

 

9) 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     

HEPATOGRAMA 
TGO / TGP 
FAL 

    

BILIRRUBINA TOTAL 
Y FRACCIONADA 

    

LDH     

VSG     

PCR     

PERFIL TIROIDEO 
TSH  
T4 LIBRE 
T3 LIBRE 

    



 

CORTISOL     

FERRITINA     

 

10) MARCADORES DE LESIÓN MIOCÁRDICA 

 

DETERMINACIÓN FECHA RESULTADO VALOR NORMAL 

TROPONINA I    

TROPONINA T    

Pro-BNP    

CK-MB    

 

 

11) ESTUDIO DE COVID - 19 (PCR) 

 

FECHA RESULTADO 

  

  

 

 

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 

ECOCARDIOGRAMA   

TAC DE TORAX   

RMN CARDIACA   

 

13) ESTUDIO PERICARDIO 

ESTUDIO FECHA INFORME 

PERICARDIOCENTESIS: 
Físico químico 
Cultivo 
Citología 
ADA 
CEA 
PCR para etiologías 
infecciosas 

  



 

BIOPSIA   

   

 

 

14) PERFIL DE AUTOINMUNIDAD 

 

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    

 

15) SEROLOGÍAS 

 

DETERMINACIÓN FECHA RESULTADO 

VIH ELISA de 4ta G.  
En caso de paciente 
VIH positivo, carga viral 
plasmática y CD4 
(absoluto y porcentual). 

  

HEPATITIS B 
 Anti Core  

 Ag S 

  

Anti Hepatitis  C    

Anticuerpos 
treponémicos 
VDRL 

  

Echovirus   

Coxsackie   



 

Influenza   

CMV  
Ig M  
Ig G 

  

EBV 

 EBNA  

 VCA 

 EA 

  

 

 

 

16) ECG (incluir estudio para su valoración por expertos/as) 

 

FECHA RESULTADO 

  

 

17) INFORMES DE INTERCONSULTORES según corresponda: 

 

ESPECIALIDAD FECHA  

CARDIOLOGÍA   

   

   

 

18)  GUARDAR SUERO PARA EVENTUALES DETERMINACIONES FALTANTES 

 

19) NIVEL DE CERTEZA SEGÚN BC 



 

 

NIVEL Justificación  

 

 

23) TRATAMIENTO RECIBIDO:  

 

 

 

24 )EVOLUCIÓN:  

 


