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RESUMEN CLINICO
FOLIO : 150676747
NOMBRE: RN MUÑOZ SALINAS 	
SEXO: FEMENINO   EDAD: 20 DIAS    FECHA DE NACIMIENTO: 26 JULIO 2015
DOMICILIO: LOS POCITOS # 6, EJIDO EL CRISTIANO, MUNICIPIO: XILITLA 
FECHA DE INGRESO: 26/07/15     FECHA DE DEFUNCION: 15/08/15  
PACIENTE FEMENINO DE 1 MES Y 12 DÍAS DE VIDA EXTRA UTERINA, PRODUCTO DE SEGUNDA GESTA, DE MADRE DE 30 AÑOS LA CUAL REFIERE CONTROL PRENATAL IRREGULAR 4 CONSULTAS, REFIERE HABER PRESENTADO IVUS AL OCTAVO MES DEL EMBARAZO DANDOSE TRATAMIENTO COMPLETO. SE DECIDE CESAREA DEBIDO A PERIODO INTERGENESICO CORTO, SE RECIBE RN FEM, EL CUAL LLORA DE INMEDIATO, CON APGAR 8/5 SIN MEJORAR A LOS 10 MINUTOS, QUEJIDO RESPIRATORIO AUDIBLE, CON UN PESO DE 2150 GRAMOS, 35 SDG POR CAPURRO, POR LO QUE SE PASA A UCIN CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS: SAM SECUNDARIO A TAQUIPNEA TRANSITORIA DEL RN VS ENFERMEDAD DE MEMBRANA HIALINA.
27/07/2015 SE TOMA RADIOGRAFIA CON NEUMOTORAX SE SOLICITA EQUIPO PARA COLOCACION DE SONDA PLEURAL.
28/07/2015 SE APLICAN DOS DOSIS DE SURFACTANTE LOGRANDO UNA MEJOR VENTILACION Y SATURACION EN 90% SE SOLUCIONA NEUMOTORAX, LA CUAL SE CORROBORA CON RX. SE INTUBA BAJO SEDACION Y SE MANTIENE EN FASE III DE VENTILACION, CON SONDAS PLEURALES BILATERALES, ASI MISMO SE DIAGNOSTICO EHI, POR LO QUE SE PORTA GRAVE.
29/07/2015 SE SOLICITA GASOMETRIA DESPUES DE AUMENTAR PARAMETROS VENTILATORIOS Y ESTA REPORTA PH 7.10, PCO2 60, PO2 43, LACTATO 2.2, HCO3 22.4, SPO2 65, ACIDOSIS RESPIRATORIA. 
04/08/2015 SE REALIZA VENODISECCION PARA COLOCACION DE CATETER EN YUGULAR INTERNA YA QUE LA EXTERNA SE ENCONTRABA MUY DELGADA
06/08/2015 SE ENCUENTRA RN CON EDEMA GENERALIZADO, SPO2 FLUCTUANTE EN 77-85% SE AUSCULTA HIPOAERACION BILATERAL, SE PALPA HEPATOMEGALIA, PERISTALSIS LENTA TOLERANDO ESTIMULACION ENTERAL, URESIS PRESENTE MANEJADO A BASE DE DIURETICOS.
10/08/15 POR HEMOCULTIVO SE REPORTA Stenotrophomonas maltophilia POR LO QUE SE INICIA OPORTUNAMENTE TRIMETROPIN/SULFAMETOXAZOL.
15/08/2015 SE ENCUENTRA BAJO VENTILACION DE ALTA FRECUENCIA, PRESENTANDO DESATURACION HASTA 50%, CON BRADICARDIA SECUNDARIA, RECUPERANDOSE EXPONTANEMANETE, PRESENTA PAROCARDIACO, EL CUAL AMERITA RCP AVANZADO, CON OXIMETRIA DE 38-48%, SE REPORTA MUY GRAVE Y CON UN GRAN RIESGO DE FALLECIMIENTO, SE PRESENTO 3ER PAROCARDIACO EL CUAL YA FUE IRREVERSIBLE AUN CON RCP AVANZADO, DANDOSE LA DEFUNCION A LAS 18:05 DEL MISMO DIA. 
EGRESADO CON LOS SIGUIENTES DIAGNOSTICOS: A) NEUMONIA NOSOCOMIAL, B) SEPSIS NOSOCOMIAL, C) SDR POR DEFICIT DE SURFACTANTE Y D) PREMATURO DE 35 SDG.
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