
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo

HIDALGO MARCILLO ANTHONY STEVEEN
31 07 2006 19 años, 8 meses, 27 días Hombre

día mes año a-m-d 1=H 2=M

Nacionalidad Pais Identificación Lugar de residencia Dirección No Telefónico

ECUATORIANO/A ECUADOR 1316790177 MANABI CHONE CONVENTO 17 DE ABRIl y 096-063-4660 /

Ver instructivo Describir País Cédula 10 digitos Provincia Cantón Parroquia Calle Principal y Secundaria Convecional/Celular

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area

MSP 1316790177 CONVENTO CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07 / ZONA 4

Refiere o Deriva a: Fecha

MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Fisiatría 2026 04 27

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio Especialidad día mes año

2. Motivo de la referencia o derivación:

Limitada capacidad
resolutiva

Saturación capacidad
instalada

Ausencia temporal del
profesional Otros/especifique:

Falta de profesional

3. Resumen del cuadro clinico

PACIENTE MASCULINO DE 19 AÑOS DE EDAD SE REALIZA ATENCION EN DOMICILIO EN COMPAÑIA DE SU MADRE, REFIERE QUE SE
REALIZO PROCEDIMIENTO 09/04/26: ARTROSCOPIA DE RODILLA IZQUIERDA + PLASTIA DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR +
REMODELACIÓN DE MENISCO LATERAL, EL CUAL CONCLUYE S IN COMPLICACIONES  DERIVADO DESDE EL HOSPITAL NAPOLEON DAVILA
CORDOVA A HOSPITAL DE ESPECIALIDADES  SAN ANTONIO DE PADUA, TRATMIENTO ENVIADO: INDICACIONES  DE ALTA/EGRESO
CEFADROXILO 500MG TABLETAS : TOMAR 1 TABLETA VÍA ORAL CADA 12 HORAS  POR 7 DÍAS , ETOXICORIB 90 MG TABLETAS : TOMAR 1
TABLETA VÍA ORAL UNA VEZ AL DÍA POR 10 DÍAS , OMEPRAZOL 20 MG TABLETAS : TOMAR 1 CÁPSULA VÍA ORAL EN AYUNAS  UNA VEZ AL
DÍA POR 10 DÍAS , ASPIRINA 100 MG TABLETAS : TOMAR 1 TABLETA VÍA ORAL UNA VEZ AL DÍA POR 15 DÍAS . AL MOMENTO SE ENCUENTRA
ESTABLE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS  3 ESFERAS  NEUROLÓGICAS , GLASGOW 15/15, AFEBRIL, BUEN PATRÓN RESPIRATORIO,
HEMODINÁMICAMENTE ESTABLE, CON MANEJO ADECUADO DEL DOLOR, DIURES IS  CONSERVADA, S IN COMPLICACIONES  APARENTES
HASTA EL MOMENTO. ANALIS IS : PACIENTE POSTQUIRURGICO DE RODILLA IZQUIERDA EN NES IDAD DE VALORACION POR FIS IATRIA PARA
REHABILITACION. PLAN: SE REALIZA EDUCACION DE S IGNOS DE ALARMA, HABITOS  DE VIDA SALUDABLE, SE REALIZA REFERENCIA A
FIS IATRIA PARA TRATAMIENTO Y MANEJO INTEGRAL.

4. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

II. REFERENCIA  DERIVACIÓN 
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LAS  ARTICULACION DE LA RODILLA IZQUIERDA TIENEN UNA AMPLITUD DE MOVIMIENTO DISMINUIDA, NO SE DETECTAN DEFORMIDADES ,
SENS IBILIDAD NI MALFORMACIONES  TIENEN ASPECTO COLOR TAMAÑO Y TEMPERATURA NORMAL, SE APRECIAN CICATRICEZ
POSTQUIURGICA EN REGION LATEARAL Y MEDIAL DE RODILLA IPS ILATERAL, NO HAY PRESENCIA DE ACROPAQUÍAS , CIANOS IS  NI
EDEMAS.

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF

SECUELAS DE HERIDA DE MIEMBRO INFERIOR T930 X

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-04-27 17:00 Medicina Rural JEFFERSON ENRIQUE SABANDO CELORIO 1314467984

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Servicio Especialidad

Contrarefiere o Referencia inversa a: Fecha

/

Entidad del Sistema Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area día mes año

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de exámenes y procedimientos diagnósticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnóstico

Diagnóstico CIE-10 PRE DEF
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6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atención y/o
complejidad

FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CÓDIGO FIRMA

2026-04-27 17:00 Medicina Rural JEFFERSON ENRIQUE SABANDO CELORIO 1314467984
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