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l. DATOS DEL USUARIO/USUARIA
Apeliida Patama Apaliido Matema Hombras Facha de Nacimients Edad Saxo
10 [ F] 021 4 ahos, 5 mases, 1 dias Hombre
MOREIRA VERDUGA JAIME DAVID
dia mas afha a-m-d 1=H 2=M
Nacionalidad Pals Identificackin Lugar de residencla Direccidn Ho Teletdnio
ECUATORIANO/A ECUADOR 11531564618 MAN ADI ELCARMEN ELCARMEN (URBANO) SAy O98-14D-4655 /
_—y
Verinstructivo  DescribirPals  Cédula 10 dighos  Provincla  Cantén Parmquia Calle Principaly

Il. REFERENCIA # DERIVACION |~ \...QQW@OA.@NUL B

1. Datos Institucionales

Enticad del Sistama His. Clinkca Neo. Establecimiento de saud Tiga Distrita/ Ares
MSP 1353564618 CENTHO DE SALUD DE £1 CAAMEN CEMTRO DE SALUD TIPO & 23005/ TONA 4
Heflers o Darva a: Fecha
MsP HOSATAL GENERAL GUSTAVO DOMINGUEZ Corsulta exierna Otorrmodannoologia o] or 1
Entidad del Sivta ma Establacimmnto de salud Servica Especiaidad dia mas aho

2. Motivo de la referencia o derivacién:

Limitada capacidad Saturacion capacidad 1
resolutiva _| Instalada
Ausencia temparal del c
Gratastanal _I. Otrosfespecifique: _||
Falta de profesional q

3. Resumen del cuadro clinico

PREES COLAR COM ANTECEDENTES DE OTITIS MEDIA SUPURATIVA RECURRENTE. ACUDE EN COMPANIA DE SU MADRE POR UN CUADRD
CRONICO REAGUDIZADO DE OTALGIA, PRURITO ¥ OTORREA IZQUIERDA LEVE, NO TOS, NO FIEBRE. NG HIFOACUSIA. POR EL RIESGO DE
COMPLICACIONES POR CUADRO CRONICO DE OTITIS MEDIA RECURRENTE SE REFIERE A OTORRINOLARINGOLOGIA PARA VALORACION ¥
REALIZACION DE ES TUDIOS DE IMAGEN CORRESPONDIENTES AL SEGUNDO NIVEL DE ATENCION,

4. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagnésticos

5. Diagnéstico
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Dlagnéstico CIE-10 PRE DEF
OTITS MEDIA CRONICA SEROSA HESZ x

FECHA HORA ESPECIALDAD NOMBRE DEL PROFESIONAL CODIGO FIRMA
X2%-01-11 08:30 Mediisna Famdar ¥ Comunitais ROM YOHOMARA MOSCO 50 MACIAS 1306801965
Ill. CONTRAREFERENCIA [~ REFERENCIA INVERSA ™
1. Datos Institucionales

Entidad de| Sistema His, Clinica No, Establecimients de salud Tipo Sarvicio Espaciafdad
Contrarefiere o Referancla inversa a: Facha
Entidad del Sktema Establecimiento de salud Tipa Digtrite/Area dia mes afic
2. Resumen del cuadro clinico
3. Hallazgos relevantes de examenes y procedimientos diagndsticos
4, Tratamiento y procedimientos terapéuticos realizados
5. Diagndstico
CIE-10 PRE DEF

6. Tratamiento recomendado a seguir en le establecimiento de salud de menor nivel de atencién )

complejidad
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