INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
HOSPITAL GENERAL DE ZONA/ MF No. 1

RESUMEN CLINICO 
PACIENTE: SIERRA JAIME SANTIAGO
EDAD: 2 MESES		UMF ADSCRIPCION: UMF 5
FOLIO CERTIFICADO: 
FECHA DEFUNCION: 25/06/2015
NSS: 41987905553M2015
DIAGNOSTICOS DEFUNCION:
a) NEUMONIA INTRAHOSPITALARIA
b) SINDROME DISMORFICO

[bookmark: _GoBack]SE TRATA DE PACIENTE MASCULINO DE 2 MESES DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE SD DISMORFICO, VS SINDROME  DE ROBERTS, DISGENESIA CEREBRAL SEVERA, NEUMONIA INTRAHOSPITALARIA, PCA,CIV.
ANTECEDENTE DE SER PRODUCTO DE GESTA 3, OBTENIDO POR PARTO, MADRE DE 26 AÑOS, LA CUAL LLEVO ADECUADO CONTROL PRENATAL CON 8 CONSULTAS, RESULTANDO EMBARAZO PRETERMINO DE 36 SEMANAS CON PESO DE 2,135 GR TALLA 40 CM, AL NACER DIAGNOSTICO DE SINDROME DISMORFICO (HOLOPROSENCEFALIA, MICROCEFALIA, DEFECTO DE LABIOPALADAR HENDIDO, CRANEOSINOSTOSIS, FOCOMELIA, SINDACTILIA, MICROPENE)
INICIA PADECIMIENTO EL29/05/2015,  CON IRIRTABILIDAD Y LLANTO INCONTROLABLE ACUDE A URGENCIAS EN DONDE SE DIAGNOSTICA INFECCION DE VIAS URINARIAS. SE INGRESA CON EVOLUCION TORPIDA,  Y EL 15/06/2015, SE DIAGNOSTICA CON NUEMONIA INTRAHOSPITALARIA POR FIEBRE, ESTERTORES DISEMINADOS EN CAMPOS PULMONARES Y TELE DE TORAX SUGESTIVO DE PROCESO NEUMONICO.CONTINUA EVOLUCION CON DETERIORO RESPIRATORIO ASOCIDADO CON EL MANEJO DE SECRESIONES SE INICIA SOPORTE RESPIRATORIO POR MEDIO DE  MASCARILLA DE OXIGENO POR CONTINUAS DESATURACIONES. ASI CONTINUA EN EVOLUCION TORPIDA CON PLOPNEA BRONCOESPSMO SEVERO REFRACTARIO AL TRATAMIENTO SATURACION DE 30-35 HASTA SU FALLECIEMITNO EL 25/06/2015



SE TRATA DE PACIENTE MASCULINO DE 77ª CON ANTECEDENTE DE TABAQUISMO NEGATIVO, ALCOHOLISMO POSITVO SE CONSIDERA BEBEDOR SOCIAL, ALERGICOS NEGADOS, TRANSFUCIONALES MULTIPLES, QUIRURGICOS;FRACTURA DE FEMUR DERECHO CUBITO Y RADIO IZQUIERDO, FRACTURA DE CRANEO EN REGION PARIETAL DERECHA, CRONICO-DEGENERATIVOS; DM 2 EN TRATAMIENTO CON INSULINA NPH 12 UI MAS PIOGLITAZONA 1 TABLETA CADA 24 HRS, HIPERTENSION ARTERIAL, EN TRATAMIENTO CON AMLODIPINO 1 TABLELTA 5 mg CADA 24 HRS, IRC CON CATETER DE TENKOFF, DISFUNCIONAL PB PERITONITIS, . 
PA LO INICIO EL 28 DE MAYO DE 2015, TRAS ACUDIR  A SESION DE DIALISIS,  AL ESTAR DIALIZANDO INGRESO LIQUIDO A CAVIDAD PRESENTANDO VOMITO, EVACUACIONES DIARREICAS.
SE INICIA PROTOCOLO PREQUIRURGICO PARA RECAMBIO DE CATETER DE TENKOFF Y CONTINUAR TRATAMIENTO SUSTITTUTIVO. EVOLUCIONA TORPIDAMENTE DURANTE SU INTERNAMIENTO LLEGANDO A FALLECER EL 23/06/2015.
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