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I. DATOS DEL USUARIO/USUARIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Fecha de Nacimiento Edad Sexo
09 08 2016 9 afos, 8 meses, 19 dias Mujer
ZAMBRANO CEDENO CLARE HAYDEE
dia mes afo a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pais Identificacion Lugar de residencia Direccién No Telefénico
ECUATORIANO/A ECUADOR 1352444523 MANABI CHONE SANTARITA PICHINCHAy 1ERO DE MAYO 098-334-9983 /
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 1352444523 SANTA RITA CENTRO DE SALUD TIPO A 13D07/ZONA 4
Refiere o Deriva a: Fecha
MSP HOSPITAL GENERAL NAPOLEON DAVILA CORDOVA Consulta externa Pediatria 2026 04 28
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 9 ANOS DE EDAD, CON ANTECEDENTE DE HIPOACUSIA BILATERAL CORRES PONDIENTE A DIS CAPACIDAD
AUDITIVA DEL 42% DESDE HACE APROXIMADAMENTE 6 ANOS, SIN ANTECEDENTES QUIRURGICOS NI ALERGIAS CONOCIDAS, CON
ANTECEDENTE FAMILIAR REFERIDO POR LA MADRE DE PERDIDA AUDITIVA EN TiOS PATERNOS, ABUELA Y BISABUELA, ACUDE EN
COMPANIA DE SU MADRE POR PRESENTAR DISMINUCION PROGRESIVA DE LA AUDICION, CON EMPEORAMIENTO EN LOS ULTIMOS
MESES, DE PREDOMINIO EN OiDO DERECHO; AL MOMENTO DE LA VALORACION SE CONSIDERA AGRAVAMIENTO DE HIPOACUSIA DE
BASE, POR LO QUE, EN CONTEXTO DE SU EDAD, SE DECIDE REALIZAR REFERENCIA A PEDIATRIA PARA VALORACION ESPECIALIZADA,
ESTUDIO COMPLEMENTARIO Y MANEJO INTEGRAL POR EDAD DE LA PACIENTE

4. Hallazgos relevantes de exdmenes y procedimientos diagndsticos

OTROS ANALISIS: AUDIOMETRIA TONAL: HIPOACUSIA MIXTA DE GRADO LEVE CON DESCENSO A PROFUNDO BILATERAL, OIDO DERECHO:
PTA VIA AEREA: 90 MDB, VIA OSEA: SIN RESPUESTAS dB, OIDO IZQUIERDO: PTA VIA AEREA 76.25 dB VIA OSEA, SIN RESPUESTA dB
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5. Diagnéstico

Diagnéstico CIE-10 PRE DEF
HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL, BILATERAL H903 X
FECHA HORA ESPECIALIDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL cobpIGo FIRMA

i rmado el ectroni canent e_por

HANG E_PAOLA CANDELA
MUENTES

2026-04-28 15:39 Medicina Rural ANGIE PAOLA CANDELA MUENTES 1313700039

3Val i dar Gni cament e con Fi f mEC

$CORONEL TUTI VEN

f Val i dar Gni canente con FirmaEC

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 afo

2. Resumen del cuadro clinico

3. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagnésticos

4. Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados

5. Diagnéstico

Diagndstico 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 CcODIGO FIRMA
2026-04-28 15:39 Medicina Rural ANGIE PAOLA CANDELA MUENTES 1313700039
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