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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apeliido Patemo Apellido Matemo Nombres Fecha de Nacimiento Edad
26 04 1937 88 ainos, 11 meses, 21 dias
MOREIRA PINARGOTE MANUEL SALVADOR
dia mes afio a-m-d
Nacionalidad Pais ldentificacién Lugar de residencia Direccién
ECUATORIANO/A ECUADOR 1304765736 MANABI BOLIVAR CALCETA CEREZO ADENTRO y
Ver instructive Describir Pais Cédula 10 digitos Provincia Cantén Patroquia Calle Principal y Secundaria

Il. REFERENCIA [V DERIVACION [~

1. Datos Institucionales

Establecimiento de salud

Entidad del Sistema His.Clinica No.
MSP 1304765736 HOSPITAL BASICO DE CALCETA - ANIBAL GONZALES ALAVA
Refiere o Deriva a:
msP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio

2. Motivo de la referencia o derivacién:

Saturacién capacidad
instalada

r
-

Limitada capacidad .
resolutiva W

Ausencia temporal del Otros/especifique:

profesional

r
I

Falta de profesional

3. Resumen del cuadro clinico

Tipo

HOSPITAL BASICO

Otorrinolaringologia

Especialidad

Sexo
Hombre

1=H2=M

No Telefdnico

N

Pl

P

04A04213

/(99)-999-9999

Convecional/Celular

Distrito/ Area

13D06/ ZONA 4

Fecha
2026 04 16
dia mes ano

paciente adulto mayor que acude a nuestro servicio por presentar hipoacusia del lado izquierdo de larga data de evolucion sin
valoracion por especialista al momento se encuentra bien afebril hidratado no presenta sintomas respiratorio necesidades

fisiologicasnormales

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagnésticos

N

NN

5. Diagndstico
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Diagndstico CIE-10 PRE DEF
HIPOACUSIA NEURGSENSORIAL, SIN OTRA ESPECIFICACION H905 X
FECHA HORA <ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL ‘ cODIGO
2026-04-16 09:18 Medicina interna MARCO ANTONIQ AZUA CEDENO 1311550667
. Marco A
ESPECIALIST
: . : SN N\ET{\C\N
[ 198 o

fil. CONTRAREFERENCIAT REFERENCIA INVERSA™ oo Ebid

1. Datos Institucionales
Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Servicia Especialidad
Contrarefiere o Referencia inversa a: Fecha
i/
Entidad del Sistema Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area dia mes afio
2. Resumen del cuadro clinico
3. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagndsticos
f 4
4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados
5. Diagnéstico
Diagnéstico CIE-10 PRE DEF

-

6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencién y/o
complejidad .

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cODIGO

2026-04-16 09:18 Medicina interna MARCO ANTONIO AZUA CEDERO 1311550667 rca i
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