/A, DATOS DEL ESTABLECIMIENTO DE ORIGEN Y USUARIO | PACIENTE

INSTITUCION DEL SISTEMA UNCODIGO ESTABLECIMENTO DE SALUD TIPOLOGIA NUMERO DE HISTORIA CLINICA UNICA NUVERO DE ARCHVO
MSP CENTRO SALUD SAN BARTOLO A 1306891258 1306891258
CONDICION EDAD (MARCAR)
PRIER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIER NOVBRE SEGUNDO NONBRE SEXO | FECHANACIMENTO EDAD
H D 1 A
CHAVEZ LOOR MARIANA TRINIDAD F 106 5 X
o TLEFOND (EULIRO CONENCOM,) REFERENCIA u DERNACIGN u
MoTvO
0990661810 1. Accesibiidad geografica. 6. Problemas de abastecimiento.
LUGAR DE RESIDENCIA ACTUAL 2. Falta de espacio isico. 7. Insuficiencia de profesionales.
PROVICIA CANTON PARROQUA 3. Falta de equipamiento. 8. Inadecuada capacidad resolutiva
14, Equipos en mal estado. 9. Ausencia de [a prestacion enla cartera de servicos
MANABI BOLIVAR CALCETA 5. Problemas de nfraestructura
B. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO AL QUE SE REFIERE - DERIVA
INSTITUCION DEL SISTEMA ESTABLECIMENTO DE SALUD SERVICIO ESPECIALIDAD

MsP

HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA

CONSULTAEXTERNA

REUMATOLOGIA

C. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

PACIENTE FEMENINO DE 53 AROS CON APP DE DM2 EN TRATAMIENTO CON METFORMINA 500MG QD, ARTRITIS REUMATOIDE EN TRATAMIENTO CON PREDNISONA 5MG QD Y ANALGES ICOS PRN. ACUDE EL DIA DE HOY REFIRIENDO MEJORIA DE CUADRO
CLINICO, AL MOMENTO SE EVIDENCIA DEFORMIDAD EN MANOS Y REFIERE MANTENER ARTRALGIAS LEVES DIARIAMENTE. ACUDE PARA SOLICITANDO REFERENCIA A ESPECIALIDAD EN HOSPITAL NAPOLEON DAVILA DONDE LLEVA CONTROL SEMESTRAL
DE REUMATOLOGIA POR SU PATOLOGIA DE BASE.

D. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

TRATAMIENTO REGULAR PREDNISONA 5 MG + ANALGESICOS PRN

E.DIAGN ()S'ﬂco PRECPRESUNTNO  DEF=DEFII CE PRE :3 CE PRE :3
ARTRITIS REUMATOIDEA SEROPOSITIVA, SIN OTRA
¢ ESPECIFICACION Hosd X
2 5.
6.

F. DATOS DEL PROFESIONAL RESPONSABLE

‘aa:fmm (;m) PRINERNOUERE PRINER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

26112024 80000 GABRIEL INTRIAGO ZAMBRANO

NOMERO DEDOCUNENTODE DENTICACIN 10
e STRLT N 8 B
NTRI AGO ZAMBRANO
1310605587

G. EVALUACION DE LA REFERENCIADERIVACION

REFERENCIA USTIFCADA ‘ s ‘ ‘ 0 ‘ ‘ ‘ DERVACION JUSTIRCADA ‘ N ‘ ‘ 0 ‘
CONTRAREFERENCIA D REFERENCIA INVERSA D
A, DATOS DEL ESTABLECIMIENTO QUE CONTRAREFIERE O REALIZA LA REFERENCIA INVERSA
INSTITUCION DEL SSTENA UNCODIGD ESTABLECIMENTO DE SALLD TIPOLOGIA NOVERO DE HISTORIA CLINCA (NCA NVERO DE ARCHIO
B. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO AL CUAL SE CONTRAREFIERE O SE REALIZA REFERENCIA INVERSA
INSTITUCION DEL SSTENA ESTABLECIMENTO DE SALLD DISTRTO FEOHA (st
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