
HOSPITAL GENERAL DR. NAPOLEON DAVILA CORDOVA

A. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO DE ORIGEN Y USUARIO / PACIENTE

INSTITUCIÓN DEL SISTEMA UNICÓDIGO ESTABLECIMIENTO DE SALUD TIPOLOGIA NÚMERO DE HISTORIA CLÍNICA ÚNICA NÚMERO DE ARCHIVO

MSP 001414 Chibunga CS 1305159475

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE SEXO
FECHA

NACIMIENTO
EDAD

CONDICIÓN EDAD
(MARCAR)

H D M A

Zambrano Cedeño Maria Danay M 17-04-1967 58 X

No. TELÉFONO (CELULAR O CONVENCIONAL)
REFERENCIA X DERIVACIÓN

0981234256
MOTIVO

1. Accesibilidad geográfica. 6. Problemas de abastecimiento.

LUGAR DE RESIDENCIA ACTUAL 2. Falta de espacio físico. 7. Insuficiencia de profesionales.

PROVINCIA CANTÓN PARROQUIA 3. Falta de equipamiento. 8. Inadecuada capacidad resolutiva X

13 1303 130354
4. Equipos en mal estado. 9. Ausencia de la prestación en la cartera de

servicios5. Problemas de infraestructura.

B. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO AL QUE SE REFIERE - DERIVA

INSTITUCIÓN DEL SISTEMA ESTABLECIMIENTO DE SALUD SERVICIO ESPECIALIDAD

MSP Hospital General Napoleon Davila Cordova Consulta Externa Gastroenterologia

C. RESUMEN DEL CUADRO CLÍNICO

PACIENTE FEMENINA DE 58 AñOS DE EDAD CON ANTECEDENTES PERS ONALES DE DIABETES TIPO 2 EN TRATAMIENTO CON JARDIANCEDUO- HIPERTENS ION ARTERIAL
TRATADA CON LOS ARTAN 100 MG VO QD- ARTROS IS EN TRATAMIENTO CON CALCIO- ADEMAS REFEIEREANTECEDENTES FAMILIARES DE CA HEPATICO (+ MADRE)- ACUDE A
CONS ULTA POR CUADRO CLINICO DE VARIOS MES ES DEEVOLUCION QUE S E CARACTERIZA POR EPIGAS TRALGIA FRECUENTE POS TERIOR A LA INGES TA DE ALIMENTOS
CON PLENITUDPOS PANDRIAL- QUE S E ACOMPAñA DE DOLOR ABDOMINAL QUE LIMITA ACTIVIDADES BAS ICAS DE LA VIDA DIARIA- REFIERE ADEMAS ENOCAS ONES NAUS ES
QUE NO LLEGAN A LOS VOMITOS . ADEMAS POR RES ULTADOS DE EXAMENES CON ELEVACION DE ENZIMASHEPATICAS . PACIENTE QUE REFIERE ES TUDIO DE VEDA HACE 9
AñOS CON REPORTE DE GAS TRITIS CRONICA. AL EXAMEN FIS ICO:PACIENTE REFIERE DOLOR ABODMINAL A NIVEL DE EPIGAS TRIO E HIPONDRIO DERECHO MODERADO A LA
PALPACION PROFUNDA.PARACLINICOS 31/05/2025 BIOMETRIA HEMATICA: LEUCOCITOS : 9.19- LINFOCITOS : 46.33- NEUTROFILOS : 43.5- HEMATIES : 4.44-HEMOGLOBINA: 14.5-
HEMATOCRITO: 42.9- PLAQUETAS : 251. BIOQUIMICA: GLUCOS A: 149.1- UREA: 86.68- CREATININA: 1.32-COLES TEROL TOTAL: 202.6- HDL: 58.96- LDH: 115.6- TRIGLICERIDOS :
398.6- BILIRRUBINA TOTAL: 0.66- DIRECTA: 0.15- INDIRECTA: 0.51-ENZIMAS : TGO: 92.02- TGP: 125.6 -EMO: GLUCOS A: ++ -HEMOGLOBINA GLICOS ILIADA: HB1AC: 12.69 -HECES :
PARAS ITOS ?ENTAMOEBA HIS TOLYTICA (QUIS TES ) (+) ECOGRAFIA ABDOMINAL 10/06/2025: -ES TEATOS IS HEPATICA GRADO 1 -MICROLITIAS ISRENAL BILATERAL -
LIPOMATOS IS PANCREATICA EVOLUCION/CONCLUS ION: PACIENTE CON LA NECES IDAD DE VALORACION PORGAS TROENTEROLOGIA EN UNIDAD DE MAYOR COMPLEJIDAD-
S E RECOMIDA INCIO DE TRATAMIENTO CON ES TATINAS ACOMPAñADO DECAMBIOS NUTRICIONALES ES TRICTOS DONDE S E EVITE EL CONS UMO DE AZUCARES
REFINADOS - GRAS AS TRANS Y ALIMENTOSPREINFLAMATORIOS . ADEMAS GLUCOS A NO S E ENCUENTRA DENTRO DE OBJETIVOS TERAPEUTICOS POR LO QUE TAMBIEN S
ERECOMIENDA VALORACION POR PARTE DE ENDOCRINOLOGIA PARA TRATAMIENTO COMBINADO DE JARDIANCE DUO + INS ULINA.PACIENTE QUE PRES ENTA NEFROPATIA
DIABETICA POR PERFIL RENAL ALTERADO. S E RECOMIENDA POS TERIOR A TRATAMIENTO INCIADOCONTINUAR CON S EGUIMIENTO DE ENZIMAS HEPATICAS . TRATAMIENTO:
VALORACION POR GAS TROENTEROLOGIA Y ENDOCRINOLOGIAARDIANCE DUO 1 TABLETA VO CADA 12 HORAS (HAS TA VALORACION POR ES PECIALIS TA) -ATORVAS TATINA
DE 20MG VO QD (HAS TAVALORACION POR ES PECIALIS TA) -CONTROL EN 2 MES ES DE ENZIMAS HEPATICAS

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXÁMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNÓSTICOS

PARACLINICOS 31/05/2025 BIOMETRIA HEMATICA: LEUCOCITOS : 9.19- LINFOCITOS : 46.33- NEUTROFILOS : 43.5- HEMATIES : 4.44-HEMOGLOBINA: 14.5- HEMATOCRITO: 42.9-
PLAQUETAS : 251. BIOQUIMICA: GLUCOS A: 149.1- UREA: 86.68- CREATININA: 1.32-COLES TEROL TOTAL: 202.6- HDL: 58.96- LDH: 115.6- TRIGLICERIDOS : 398.6- BILIRRUBINA
TOTAL: 0.66- DIRECTA: 0.15- INDIRECTA: 0.51-ENZIMAS : TGO: 92.02- TGP: 125.6 -EMO: GLUCOS A: ++ -HEMOGLOBINA GLICOS ILIADA: HB1AC: 12.69 -HECES : PARAS ITOS
?ENTAMOEBA HIS TOLYTICA (QUIS TES ) (+) ECOGRAFIA ABDOMINAL 10/06/2025: -ES TEATOS IS HEPATICA GRADO 1 -MICROLITIAS ISRENAL BILATERAL -LIPOMATOS IS
PANCREATICA

E. DIAGNÓSTICO PRE= PRESUNTIVO
DEF= DEFINITIVO

CIE PRE DEF CIE PRE DEF

1.
Elevacion De Los Niveles De Transaminasas O Deshidrogenasa

Lactica [Dhl]
R740 X 4.

2. 5.

3. 6.

F. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

FECHA
(aaaa-mm-dd)

HORA
(hh:mm)

PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

2025-06-23 08:17 Christian Ortega Maldona

NÚMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIFICACIÓN

FIRMA SELLO

1725181729

G. EVALUACIÓN DE LA REFERENCIA / DERIVACIÒN

REFERENCIA JUSTIFICADA SI NO DERIVACIÒN JUSTIFICADA SI NO



HOSPITAL GENERAL DR. NAPOLEON DAVILA CORDOVA

CONTRAREFERENCIA REFERENCIA INVERSA

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

INSTITUCIÓN DEL SISTEMA UNICÓDIGO ESTABLECIMIENTO DE SALUD TIPOLOGIA NÚMERO DE HISTORIA CLÍNICA ÚNICA NÚMERO DE ARCHIVO

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

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

//

C. RESUMEN DEL CUADRO CLÍNICO

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXÁMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNÓSTICOS

E. TRATAMIENTOS Y PROCEDIMIENTOS TERAPÉUTICOS REALIZADOS

F. DIAGNÓSTICO PRE= PRESUNTIVO
DEF= DEFINITIVO

CIE PRE DEF CIE PRE DEF

1. 4.

2. 5.

3. 6.

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

H. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

FECHA
(aaaa-mm-dd)

HORA
(hh:mm)

PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

--

NÚMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIFICACIÓN

FIRMA SELLO
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