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09/02/2017 Enterada de paciente femenino de 55 años de edad la cual es traída en ambulancia , tras administrar medicamento en UMF 45 y presentar hipotensión, se recibe en área de choque con TA 60/50 mmHg, paciente con tendencia a la somnolencia y con fetidez, olor característico a pseudomona y  se procede a colocar catéter central, con los siguientes antecedentes patológicos: diabetes mellitus de 15 años de diagnóstico en manejo con insulina, diagnóstico de cáncer cervicouterino (adenocarcinoma bien diferenciado de endometrio localmente avanzado a etapa II, con afectación a cuello cervical) con manejo quirúrgico el 27 de diciembre 2016, realizándose cirugía etapificadora médico tratante Dr. Cesar Arroyo, se inicia manejo con quimioterapia en enero 27 primera dosis, en control con Dra. Reyes, niega alergias medicamentosas.

Padecimiento actual refiere familiar que desde hace 9 días acude con médico quirúrgico tratante por presentar salida de secreción purulenta por herida quirúrgica, así mismo presencia de fetidez, EF: Paciente con tendencia a la somnolencia, responde a ordenes sencillas, con apertura ocular espontanea, abdomen con presencia de herida quirúrgica dehiscente con presencia de fetidez, salida de material purulento, con eritema, aumento de calor local, peristalsis disminuida en intensidad y frecuencia, no hay datos de irritación peritoneal, aproximadamente a las 18:20 hrs paciente cae en paro cardiorrespiratorio iniciando maniobras avanzadas de RCP por aproximadamente 40 minutos revirtiendo el paro cardiaco.

Presenta nuevamente paro cardiaco a las 22:50 hrs sin respuesta a dosis máximas de vasopresores, con datos de choque séptico refractario y con antecedentes descritos, asi como persistencia de midriasis bilateral no se realizan maniobras de RCP por lo que se decreta hora de fallecimiento a las 22:00 hrs, con EKG isoeléctrico.

con base en la investigación epidemiológica realizada en el expediente clínico se concluye que la paciente cursaba con cáncer cervicouterino al momento de su defunción.
