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 Eloy Alfaro Cs 1713599353
A CONDICION EDAD
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE SEXO NAcwcuENTo EDAD (MARCAR)
HID| M A
Basurto Alcivar Fatima Natividad M 08-02-1956 69 X
No. TELEFONO (CELULAR O CONVENCIONAL) "
REFERENCIA X DERIVACION
MOTIVO
0984762285 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 1303 130355 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 Psiquiatria

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

PACIENTE DE 69 AfiOS DE EDAD CON ANTECEDENTES PERSONALES DE HIPERTENSION ARTERIAL (HTA)- EPILEPSIA- ESQUIZOFRENIA- HIPOTIROIDISMO- DISCAPACIDAD
PSICOSOCIAL CALIFICADA EN 60% Y ANTECEDENTES QUIRURGICOS DE OSTEOSINTESIS POR FRACTURA DE EPIFISIS PROXIMAL DE RADIO- REFIERE ALERGIA AL MANi- CON
TRATAMIENTO ACTUAL DE LOSARTAN 50MG VO CADA 24H- QUETIAPINA 75MG EN LA MARANA- 50MG AL MEDIODIA- 1502MG EN LA NOCHE- RISPERIDONA 2MG VO CADA 12H-
LEVOTIROXINA 25MCG VO CADA 24H. PACIENTE CON ANTECEDENTES NEUROPSIQUIATRICOS CRONICOS EN TRATAMIENTO- SIN SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA NESDE
HACE APROXIMADAMENTE 4 MESES. CUIDADORA REFIERE CAMBIOS EN EL COMPORTAMIENTO CARACTERIZADOS POR EPISODIOS DE IRRITABILIDAD- CONDUCTAS
AGRESIVAS- CRISIS DE AUSENCIA DE INICIO SUBITO Y PERSISTENTE INSOMNIO (M&S DE 3 DIAS CONSECUTIVOS EN VARIOS EPISODIOS).

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

RESONANCIA MAGNETICA *: REPORTA SILLA TURCA VACIiA GRADO IL- DONDE SE OBSERVA DELGADEZ DE LA HIPGFISIS Y PRESENCIA DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO.
MORFOLOGIA ABOMBADA DEL CUERPO CALLOSO (GéNU)- CON ENGROSAMIENTO ANTERIOR Y ADELGAZ AMIENTO POSTERIOR COMPATIBLE CON HIPOPLASIA PARCIAL O
DISGENESIA. FOCOS HIPERINTENSOS EN SUSTANCIA BLANCA FRONTAL Y PARIETAL- RELACIONADOS CON LEUCOENCEFALOPATIA MICROANGIOPATICA (FAZ EKAS I-IL).
SEPTACIONES EN CUERNOS FRONTALES- SUGESTIVAS DE SECUELAS DE PROCESOSINFLAMATORIOS O HEMORRAGICOS ANTIGUOS.

PRE= PRESUNTIVO

E. DIAGNOSTICO DEF= DEFINITIVO CIE PRE | DEF CIE | PRE | DEF

1. Esquizofrenia No Especificada F209 X 4.
2 5
3 6.

F. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

FECHA [(CIRA PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)
2025-09-01 02:07 Maria Mufioz Macias
NUMERO DE DOCUMENTO DE FIRMA SELLO

IDENTIFICACION

1313263269

G. EVALUACION DE LA REFERENCIA / DERIVACION

REFERENCIA JUSTIFICADA I sI 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)

"

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

E. TRATAMIENTOS Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS REALIZADOS

. PRE= PRESUNTIVO

F. DIAGNOSTICO ber=pernmivol C'E | PRE | DEF CEE | 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 [RIBIRA PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)
NUMERO DE DOCUMENTO DE FIRMA SELLO

IDENTIFICACION

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



