M aaton SueLica HOSPITAL GENERAL DR. NAPOLEON DAVILA CORDOVA

A. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO DE ORIGEN Y USUARIO / PACIENTE

INSTITUCION DEL SISTEMA UNICODIGO ESTABLECIMIENTO DE SALUD TIPOLOGIA NUMERO DE HISTORIA CLINICA UNICA NUMERO DE ARCHIVO
MSP 001414 San Bartolo Cs 1316803194
A CONDICION EDAD
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE SEXO NAC”\%ENTO EDAD (MARCAR)
HID| M A
Garcia Delgado Sulay Estefania M 10-08-2008 16 X
No. TELEFONO (CELULAR O CONVENCIONAL) .
REFERENCIA X DERIVACION
MOTIVO
098-601-4522 1. Accesibilidad geogréfica. 6. Problemas de abastecimiento.
LUGAR DE RESIDENCIA ACTUAL 2. Falta de espacio fisico. 7. Insuficiencia de profesionales.
PROVINCIA CANTON PARROQUIA 3. Falta de equipamiento. 8. Inadecuada capacidad resolutiva
13 1302 130250 4. Equipos en mal estado. 9. Ausencia de la prestacion en la cartera de
5. Problemas de infraestructura. servicios
B. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO AL QUE SE REFIERE - DERIVA
INSTITUCION DEL SISTEMA ESTABLECIMIENTO DE SALUD SERVICIO ESPECIALIDAD
MSP Hospital General Napoleon Davila Cordova Consulta Externa Traumatologia

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

MUJER DE 16 A0S S IN APP DE IMPORTACIA - APQX NO REFIERE- APF NO REFIERE- ALERGIAS NO REFIERE- ACUDE A ES TEES TABLECIMIENTO DE S ALUD POR CUADRO
CLINICO CARACTERIZADO POR LUXACION DE HOMBRO DERECHO- S EGUN PACIENTEPRES ENTA DES DE HACE 1 ARO LUXACION DE ARTICULACION GLENOHUMERAL
DERECHA INDOLORA (EL HOMBRO S E MUEVE DEL S ITIO YREALIZAR REDUCCION MANUAL S IN COMPLICACION)- S IN EMBARGO HACE 2 S EMANAS PRES ENTO LUXACION DE
HOMBRO POS TERIOR AREALIZAR MOVIMIENTO DE HIPEREXTENS ION DEL BRAZO HALANDO OBJETO PES ADO LO QUE OCAS IONO APARENTE MOVILIDAD DEHUMERO
ACOMPARADO DE DOLOR E INFLAMACION QUE REQUIRIO REDUCCION MANUAL Y EN DIAS REFIERE QUE HOY PRES ENTONUEVA LUXACION POS TERIOR MANIPULACION EN
COLEGIO LE REALIZAN NUEVA REDUCCION CON ANES TES ICOS LOCALES YMANTIENEN INMOVILIZACION HAS TA EL MOMENTO- . AL EXAMEN FIS ICO S E EVIDENCIA
INMOVILIZACION CON CABES TRILLO- PACIENTECON DOLOR INTENS O A LA PALPACION S UPERFICIAL DE CLAVICULA Y HOMBRO DERECHO- CON EDEMA DE BRAZO
REGIONANTEROPOS TERIOR.

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

ACUDE CON RX DE HOMBROS BILATERAL S IN ALTERACION OS EA

PRE= PRESUNTIVO
E. DIAGNOSTICO per= pernmivol C'E | PRE | DEF CIE | PRE | DEF

1. Luxacion De La Articulacion Del Hombro S430 X |4
2. 5
8 6

F. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

FECHA HORA

X PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)

2025-07-01 11:19 Brissa Flores Chancay

NUMERO DE DOCUMENTO DE

IDENTIFICACION FIRMA SELLO

1312068727

G. EVALUACION DE LA REFERENCIA / DERIVACION

REFERENCIA JUSTIFICADA I s I INOI I DERIVACION JUSTIFICADA I S || I NO I

CONTRAREFERENCIA I:I REFERENCIA INVERSA |:|

A. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO QUE CONTRAREFIERE O REALIZA LA REFERENCIA INVERSA

INSTITUCION DEL SISTEMA UNICODIGO ESTABLECIMIENTO DE SALUD TIPOLOGIA NUMERO DE HISTORIA CLINICA UNICA NUMERO DE ARCHIVO




M aaton SueLica HOSPITAL GENERAL DR. NAPOLEON DAVILA CORDOVA

B. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO AL CUAL SE CONTRAREFIERE O SE REALIZA REFERENCIA INVERSA

INSTITUCION DEL SISTEMA ESTABLECIMIENTO DE SALUD DISTRITO FECHA (aaaa-mm-dd)

I

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

E. TRATAMIENTOS Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS REALIZADOS

S PRE= PRESUNTIVO
F. DIAGNOSTICO DEF= DEFINITIVO CIE PRE || DEF CIE | PRE | DEF
i, 4.
2 5
3 6

G. TRATAMIENTO RECOMENDADO A SEGUIR EN ESTABLECIMIENTO DE SALUD AL QUE SE CONTRAREFIERE

H. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

FECHA HORA PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)
NUMERO DE DOCUMENTO DE - SELLO

IDENTIFICACION

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



