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 Pedro De Atascoso CS-A 1306346386
A CONDICION EDAD
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE SEXO NAcn\(n:lENTo EDAD (MARCAR)
HI{D| M A
Cedefio Mera Benito Antonio H 15-09-1963 62
No. TELEFONO (CELULAR O CONVENCIONAL) .
REFERENCIA X DERIVACION
MOTIVO
0961906361 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 130302 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 Cardiologia

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

PACIENTE MASCULINO DE 62 AROS DE EDAD ACUDE A CONSULTA POR PRESENTAR DOLOR PRECORDIAL LEVE DE INICIO INSIDIOSO- DETIPO OPRESIVO- SIN IRRADIACION
CLARA- DE CORTA DURACI6N- QUE NO S E AS OCIA A DIS NEA INTENS A- S UDORACI6N PROFUS A-NAUS EAS NI PéRDIDA DE CONCIENCIA. REFIERE ANTECEDENTE DE
HIPERTENS I6N ARTERIAL DE DIFiCIL CONTROL- CON REGIS TROSFRECUENTEMENTE ELEVADOS . AL MOMENTO DE LA CONS ULTA S E CONS TATA CIFRA TENS IONAL DE
174/120 MMHG. PACIENTE S EENCUENTRA EN TRATAMIENTO ACTUAL CON LOS ARTAN Y ENALAPRIL.

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

CIFRAS TENS IONALES S EVERAMENTE ELEVADAS Y PERS IS TENTES - DOCUMENTANDOS E PRES 16N ARTERIAL DE 174/120 MMHG ENCONS ULTA- A PES AR DE
TRATAMIENTO FARMACOLGGICO ACTUAL CON LOS ARTAN 100 MG/DiA Y ENALAPRIL 5 MG/DiA- LO QUE S UGIERE HIPERTENS I6N ARTERIAL DE DIFiCIL CONTROL. DOLOR
PRECORDIAL LEVE DE TIPO OPRES IVO- S IN IRRADIACI6N CLARA- DE APARICIONES PONTANEA- EN PACIENTE CON FACTORES DE RIES GO CARDIOVAS CULAR- LO QUE HACE
NECES ARIO DES CARTE DE CARDIOPATIA ISQUéMICA.

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

1. Dolor Precordial R072 X |4
2 5
3 6

F. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

[A=CIE H(,)RA PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)
2026-01-16 01:04 Jesus Braganza Alava
NUMERO DE DOCUMENTO DE FIRMA SELLO

IDENTIFICACION

1312255357

G. EVALUACION DE LA REFERENCIA / DERIVACION

REFERENCIA JUSTIFICADA I S| I INOI || || DERIVACION JUSTIFICADA I Sl I 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
PUESTO DE
MSP SALUD 1306346386




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)

MSP San Pedro De Atascoso 13D07 "

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

E. TRATAMIENTOS Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS REALIZADOS

Ecg: Ritmo Sinusal- Eje Izquierda- Hemibloqueo Anterior Izquierdo- Hipertrofia Ventricular Izquierda- Trastornos De Repolarizacion Ventricular

Tratamiento

Losartan 100 Mg Cada Dia
Clortalidona 25 Mg Cada Dia
Amlodipina 5 Mg Cada Noche
Control En 2 Meses

Solicito Examenes De Control

PRE= PRESUNTIVO

F. DIAGNOSTICO per-pernmivol CE | PRE | DEF CIE | PRE | DEF

Enfermedad Cardiaca Hipertensiva Sin Insuficiencia Cardiaca
1. ) 1119 4.
(Congestiva)
2 5.
3 6

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

H. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

A= HO_RA PRIMER NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO
(aaaa-mm-dd) (hh:mm)
NUMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIFICACION BRMD SELEC
1311890055

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



