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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
[ 03 2016 8 afos, 9 meses, 7 dias Mujer
CEDENO ZAMBRANO KEISHA ARLETH
dia mes afio a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1352308116 MANABI CHONE ELOY ALFARO CuCuYy 098-605-8190 /
Ver instructivo Describir Pais Cédula 10 digitos Provincia Cantén Parroquia Calle Principal y Secundaria Convecional/Celular

Il. REFERENCIA [V DERIVACION [

1. Datos Institucionales

Entidad del Sistema His.Clinica No. Establecimiento de salud Tipo Distrito/Area
MSP 1352308116 CucCuy CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Pediatria 2024 12 08
Entidad del Sistema Establecimiento de salud Servicio Especialidad dia mes afo

2. Motivo de la referencia o derivacion:

Limitada capacidad Saturacién capacidad
resolutiva |7 instalada I-
Ausencia temporal del e .
profesional I_ Otros/especifique: |-
Falta de profesional |_

3. Resumen del cuadro clinico

Paciente femenina de 8 afios APP Crisis convulsivas de reciente diagnostico, alergias no refiere, AQX: no refiere, APF: Tio
epilepsia, Paciente acude junto a su abuela. Paciente con cuadros recurrentes desde septiembre caracterizados por perdida del
tono muscular en las extremidades y musculos de la cavidad bucal, que le impiden emitir sonidos, en ese momento paciente se
logra comunicar con aperura ocular y movimientos de manos, no presenta perdida de conciencia. Paciente empieza a llorar
cuando se intenta comunicar. Cuadro dua aprox 15-30 mnts, poaterormente se comunica y se moviliza sin dificultad. Paciente
recibié el diagnostico reciente de crisis convulsivas, electroencefalograma realizado el 3 de oct del 2024 reporta ritmo de fondo
alfa a 9 hz que no se modifica con la Estimulacion luminosa intermitente , la hiperventilaciéon desencadena ondas de gran
amplitud en forma generalizada, por lo que se describe EEG anormal debido a la actividad descrita. Se encuentra recibiendo
tratamiento por médico particular: acido valproico v.o. bid. Paicente de manejo multidisciplinario, fue abordad por psicologia, se
solicita valoracion y manejo integral por pediatria.

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos
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Electroencefalograma realizado el 3 de oct del 2024 reporta ritmo de fondo alfa a 9 hz que no se modifica con la Estimulacion
luminosa intermitente , la hiperventilacién desencadena ondas de gran amplitud en forma generalizada, por lo que se describe
EEG anormal debido a la actividad descrita.

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
EPILEPSIA, TIPO NO ESPECIFICADO G409 X
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cobpIGo FIRMA
2024-12-08 20:50 Medicina Rural ANA MARIA MORALES PAREDES 1351059439

lll. CONTRAREFERENCIA [ REFERENCIA INVERSA [~

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 dia mes ano

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagnésticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
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6. Tratamiento recomendado a seqguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencién y/o

complejidad
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CcODIGO FIRMA
2024-12-08 20:50 Medicina Rural ANA MARIA MORALES PAREDES 1351059439
J;{ Firmado_el ectr6ni cament e_por
4%, GABRI ELA ALEJANDRA
BAQUERI ZO TORRES
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