SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSÍ
JURISIDICCION SANITARIA No. IV RIOVERDE

COORDINACION DE VIGILANCIA Y URGENCIAS EPIDEMIOLOGICAS

INFORME NARRATIVO
	NOMBRE:  EDUWIGES NIETO GALVÁN

	FECHA DE NACIMIENTO: 17/10/1930

	EDAD:  84 Años

	DOMICILIO: RAFAEL NIETO No. 36, BARRIO SAN FRANCISCO
MUNICIPIO: CERRITOS

	CERTIFICADO DE DEFUNCIÓN: 150672657

	FECHA DE DEFUNCIÓN: 02/03/2015

	ESTADO CIVIL: CASADO

	ESCOLARIDAD: PRIMARIA INCOMPLETA

	DERECHOHABIENCIA: IMSS


ANTECEDENTES  PERSONALES PATOLÓGICOS: Diabetes Mellitus tipo 2 e Hipertensión arterial sistémica de 10 años de evolución.
Se realiza visita domiciliaria entrevistándonos con la Sra. Laura Patricia Nieto López la cual refiere que el día 17 de febrero de 2015 el Sr Eduwiges inicia con poca ingesta de alimentos, cefalea, debilidad, astenia y adinamia.
El día  18 de febrero de 2015 es llevado a consulta al Hospital Rural #41 por control de su diabetes e hipertensión.
El día 25 de febrero inicia con náuseas y vómito agregándose posteriormente respiración superficial, no tolerando vía oral.
El día 02/03/2015 presenta pulso débil y falta de reacción a estímulos falleciendo a las 16:30 horas.

               CAUSA DE LA DEFUNCIÓN                                         CÓDIGO CIE-10

     PARTE I       
CHOQUE HIPOVOLÉMICO
R 57.1

DESEQUILIBRIO HIDROELECTROLÍTICO
E87.9

DIABETES MELLITUS TIPO II, CON CETOASIDOSIS
E11.1
PARTE II

HIPERTENSION ARTERIAL SISTEMICA                            I10X
Atentamente:
DRA. GRISELDA GPE. GOVEA RUIZ
COORDINADORA DE VIGILANCIA, URGENCIAS EPIDEMIOLÓGICAS Y DESASTRES


