San Luis Potosí S.L.P. 17 de marzo de 2015.
RESUMEN CLÍNICO

NOMBRE: Fraga Alonso Justina
EDAD: 70 años.
FECHA DE DEFUNCIÓN: 11 de enero de 2015.

Paciente con diagnóstico de TB Pulmonar el 23 de febrero de 2012, ingresó TAES en misma fecha, con 6 meses de tratamiento.  Control bacteriológico negativo desde el 1er. mes de tratamiento. Alta por curación en agosto 2012, con cultivo negativo (en muestra de expectoración) el 01 octubre de 2012 y  el 18 de febrero de 2013, BAAR en expectoración Negativo. El 11 de marzo de 2013 se realiza Tele de Tórax con Fibrosis Intersticial Difusa en Grado Avanzado, Calcificaciones Coronarias, Datos sugestivos de Hipertensión Arterial Pulmonar Asociada.  En tratamiento con Metoprolol, AAS, Salbutamol, Seretide 50/100 y Beclometasona.
Cursó con HAS  controlada en unidad de salud.  Cuenta con valoraciones médicas en los últimos 7 meses  previos a la defunción en los que destaca. 

04 junio 2014.- Se encuentra T/A 120/80, se refiere estable de su condición pulmonar, no ha presentado exacerbaciones ni dificultad respiratoria, solo refiere disnea de medianos esfuerzos.  Enfermería reporta que la paciente acude deambulando con Oxígeno por puntas nasales.

05 agosto 2014.- T/A 120/80. Sin datos de vasoespasmo.  Cursó con Pirosis y Estreñimiento. Afebril, normotensa, bien hidratada,  sin otras alteraciones  Campos pulmonares libres y bien ventilados.  Continúa con mismo tratamiento, y se agregó Psyllium Plantago y Senósidos AB.  Con Oxígeno suplementario a 2 litros por minuto.

07 noviembre 2014.- T/A 120/80, Presentó pirosis. Afebril, bien hidratada, normotensa, Campos pulmonares libres y bien ventilados, con taquipnea, buena entrada y salida de aire, no estertores ni sibiliancias, insuficiencia respiratoria, saturación de Oxígeno con oxímetro de pulso al 78%.  No edema de MsIs. Neurológico sin compromiso. Pronóstico reservado a evolución. Cita el 01 de febrero 2015.

No acudió a su cita de febrero 2015, por  fallecimiento en su domicilio.    
En entrevista con hermana de la fallecida mediante visita domiciliaria, se informó  que no se le realizaron recientemente estudios encaminados a diagnosticar Tuberculosis Pulmonar.  Los familiares refieren que la paciente se quejaba de un dolor en el pecho de varios días de evolución, sufriendo súbitamente la muerte cuando estaba acompañada por una niña familiar de ella, refiere que el diagnóstico de defunción que el médico privado les mencionó verbalmente, fue infarto múltiple del miocardio.

Quedando con los siguientes diagnósticos. 
¡) a) Insuficiencia cardiaca.
  b) Enfermedad pulmonar obstructiva crónica.  
II) hipertensión arterial pulmonar. 
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