RESUMEN DE DEFUNCION

NOMBRE: RN MASC MORALES GARCIA

EDAD: 10 DIAS

FECHA DE NACIMIENTO: 22 DE DICIEMBRE DE 2015

FECHA DE DEFUNCION: 01 DE ENERO DE 2016

Se trata de masculino de 10 dias de edad, producto de un embarazo gemelar pretermino de madre de 34 años de edad, originaria de Chiapas, y residente de Matehuala, S.L.P con domicilio calle 16 de septiembre 606, col Antorchista. 

El recién nacido es traido a esta unidad el dia 29 de diciembre de 2015 por presentar palidez generalizada, hipoactividad y disminución en la ingesta de alimento y distensión abdominal. A su ingreso con signos vitales: Tº 32.1ºC FC 100 lpm GLICEMIA 139mg/dl FR 40rpm SAT 98%. EF hipoactivo, hiporreactivo tinte ictérico kramer 3-4, con estado de hidratación suboptimo, campos pulmonares limpios bien ventilados, sin datos de dificultad respiratoria, precordio normodinamico, abdomen con muñon umbilical momificado, sin datos de infección, peristalsis presente no visceromegalias, extremidades simétricas eutróficas. S

Se ingreso al area de neonatología intensivos con diagnostico de: Recien nacido masculino pretermino de 33.5 semanas de gestación + Hipotermia + Potencialmente infectado. 

Durante su estancia con evolución tórpida ya que presentaba bradicardia, cianosis y desaturacion por lo que se decidio pasar a fase II de ventilación CPAPn 3/3. 

Sin embargo el dia 30 de diciembre por la tarde presenta alteraciones metabólicas caracterizadas por hipoglicemias. El dia 31 por la mañana se reporta con cambios de la coloración caracterizada por palidez y piel terrosa, además de distermias, dificultad respiratoria con tiraje subcostal y desaturacion y crisis convulsivas caracterizado por desviación de la mirada, `por lo cual se decide agregar nuevamente antibióticos e iniciar infusión de aminas y nuevamente se coloca CPAPn. 

Además por la mañana se realiza una punción lumbar para descartar Neuroinfeccion.  No se aislo germen en el cultivo. 

Durante el turno vespertino con evolución tórpida, al continuar con alteraciones metabólicas caracterizada por hipoglicemia, además con distermias, desaturacion, bradicardia, apneas y sangrado de tubo digestivo. Por la noche se decide pasar a fase 3 de ventilación (Ventilacion mecánica) y colocar un catéter central, sin embargo durante los procedimientos presenta 2 eventos de paro cardiorrespiratorio  se dieron maniobras avanzadas, sin embargo el pronostico del paciente es malo a corto plazo. El día 01 de enero a las 05:00 hrs presenta nuevamente paro cardiorrespiratorio se dieron maniobras sin lograr revertir el paro cardiorrespiratorio. Se da hora de la defunción 05:00 hrs. 

