




		
	Asunto: RESUMEN CLINICO.




Mayo 05,2020.
Hora: 18:00hrs.



Paciente: Francisco Blas Hernández
Edad: 64 años
Sexo: Masculino
Domicilio: El cerrito Tanquian S.L.P
Folio de certificado de defunción: 200636840
Fecha de ingreso: 30/04/2020
Fecha de egreso 30/04/2020
Fecha de Defunción: 30/04/2020 
Hora de defunción: 200636840



Se trata de paciente Masculino  de 64 años de edad  con los siguientes antecedentes de importancia:

Interrogatorio indirecto (hija  Verónica Hernández Homogona)

Antecedentes sociodemográficos: residente de la comunidad del cerrito Tanquian S.L.P, ocupación jornalero,  escolaridad primaria

Antecedentes personales no patológicos: habita en caso de material  techo de lámina piso rustico con servicios de electricidad, agua y letrina, cohabita con 1 persona,  zoonosis negativa, hábitos higiénicos regulares   balo cada 3 días y cambio de ropa diario, exposición a biomasa  crónica. Regulares hábitos alimenticios en cantidad y calidad.

Antecedentes personales patológicos  alergias negados quirúrgicos negados transfusiones  negadas hipertensión y diabetes negados alcoholismo crónico de más de 20 años.

Antecedentes epidemiológicos: refieren mantenerse en casa sin viajes en los últimos 7 días, con antecedente de  contacto con hija  llegad a de la ciudad de Monterrey Nuevo León, llegada su casa el día 22 de abril del 2020 niega contactos con sintomatología respiratoria.

Evolución clínica: 

30/04/2020  08:36 hrs: Se valora  en el módulo de respiratorios con inicio desde el día 27/04/2020 con caída de su propia altura golpeándose contra banqueta  encontrándose en estado de ebriedad  presentando dolor de tres días de evolución   iniciando  con hemoptisis por lo que acude a su centro de salud,  donde se inicia  diclofenaco paracetamol sin presentar mejoría clínica, al ingreso con  mal estado general diaforético y disnea de pequeños esfuerzos valorado sin presentar cuando sospechoso para Sars cov-2 por antecedente pasa área de  urgencias se valora encontrándose en malas condiciones generales  disnea destaurancion de  84%,  sin oxígeno suplementario a la exploración  se encuentra  sin datos de ingurgitación yugular  con movimientos de amplexion y amplexacion  con estertores crepitantes bilaterales con FCF: 120 latidos por minuto, sin datos de irritación peritoneal extremidades sin alteraciones, se considera grave  con alto riesgo de complicarse  y cara en paro cardiorrespiratorio,  se toman paraclínicos con hemoglobina de 12.8,  hematocrito de 38.1,  plaquetas de 48000,  leucocitos 1000,  glucosa 10, Na: 133 , K 3.9, Cl: 99, se pasa a radiografía  de tórax en la cual se observa    consolidación pulmonar derecha a nivel apical así como presencia de opacidad  a nivel basal con múltiples infiltración basales, por lo que se realiza toma de muestra por Neumonía atípica por radiografía  de exudado faríngeo y nasofaríngeo, posterior a salida de área de radiología presenta paro cardiorrespiratorio con realización  e inicio de manejo avanzado de 20 minutos sin  respuesta se suspenden maniobras, se toma electro cardiogramas el cual muestra asistolia hora de defunción.
Se toma muestra de exudado faríngeo y nasofaríngea por diagnóstico de neumonía Atípica se realiza estudio epidemiológico  de enfermedades respiratorias virales., se realiza toma de serología en búsqueda intencionada para dengue ya que habita en lugar endémico para dengue.







DIAGNOSTICOS DE DEFUNCION:

PARTE I: A) INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::    5 HORAS
                   B) NEUMONIA ATIPICA :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::    3 DIAS


                  

SE REALIZA RECTIFICACION DE DIAGNOSTICOS Y SUJETO  VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA     YA QUE LA DETECCION PARA SARS COV-2  CON RESULTADO NEGATIVO.  El día 02/05/2020

[bookmark: _GoBack]SE RECABA RESULTADO DEL EXUDADO FARINGEO Y NASOFARINGEO PARA DE TECCION DE SARS COV-2 NEGATIVO. SE RECABA  RESULTADOS  CON FOLIOS 784817   serologia para dengue  negativa caso descartado, con fecha del 04 de mayo del 2020.

RECTIFICACION.
                
PARTE I:  A)  INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 5 HORAS
                   B) NEUMONIA  ATIPICA ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: ::::::::::::::   3 DIAS
                   C) TRAUMATISMO TORACICO:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::    3 días

                           
[image: ]                   





Dra. Martina Anahi Arguelles Sanchez CVE 98251475

LIBRAMIENTO AL COBACH NO.136 COLONIA SANTA MARIA II  AXTLA DE TERRAZAS CP. 79930 
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