~*SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI
CENTRO DE SALUD DE VILLA DE ZARAGOZA

VILLA DE ZARAGOZA, VILLA DE ZARAGOZA, S.L.P. A 09 DE FEBRERO DEL 2016.

A QUIEN CORRESPONDA:

POR MEDIO DEL PRESENTE ME PERMITO INFORMAR QUE EL DIA 16/ENERO/2016 ES TRAIDO POR SU MADRE
A CONSULTA EL MENOR EDWIN YAHIR DE LA ROSA OLIVARES, POR CUADRO RESPIRATORIO, REFIRIENDO LA
MADRE QUE INICIA HACE 2 DIAS CON RINORREA ACOMPANADA DE ESTORNUDOS, ACCESOS DE TOS,
RECHAZO A LA VIA ORAL Y PICO FEBRIL NO CUANTIFICADO TERMOMETRICAMENTE. A LA EF: CON SIGNOS
VITALES FC:172 X', FR: 40 X', T°C: 38, P:5.900GRAMOS T:59CM CONCIENTE, ACTIVO REACTIVO,
NORMOCEFALO CABELLO IMPLANTADO, FONTANELA ANTERIOR NORMOTENSA, OJOS SIMETRICOS PUPILAS
ISOCORICAS NORMOREFLEXICAS REFLEJO ROJO PRESENTE, NARINAS CON RINORREA HIALINA, MUCOSA
NASAL HIPEREMICA +, OROFARINGE HIPEREMICA +, AMIGDALAS NORMALES, CUELLO SIN ADENOPATIAS
PALPABLES, CAMPOS PULMONARES VENTILADOS SIN RUIDOS AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS
TAQUICARDICOS RITMICOS, SIN DATOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, ABDOMEN ASIGNOLOGICO,
EVACUACIONES Y URESIS NORMALES, EXTREMIDADES INTEGRAS, BUENA COLORACION DE PIEL, SE
DIAGNOSTICA: RINOFARINGITIS VIRAL, INDICANDO TRATAMIENTO SINTOMATICO: CLORFENAMINA JARABE
DAR 1.5ML C8HRS VO POR 4 DIAS, PARACETAMOL GOTERO 12 GOTAS C6HRS POR 3 DIAS, LIMPIEZA NASAL
FRECUENTE, ALIMENTACION AL SENO MATERNO EXCLUSIVO A LIBRE DEMANDA, DATOS DE ALARMA
(ALETEO NASAL, TIRAJE INTERCOSTAL, RETRRACCIO XIFOIDEA, FIEBRE PERSISTENTE, TOS PAROXISITICA,
DIFICULTAD RESPIRATORIA, CIANOCIS DISTAL/LABIAL O DISOCIACION TORACOABDOMINAL) Y CUIDADOS
GENERALES DEL MENOR. AL TERMINO DE LA CONSULTA LA MADRE REFIERE QUE OTRO DE SUS HUOS
PRESENTA SINTOMATOLOGIA SIMILAR, RECOMENDANDOLE QUE PASE A SOMATOMETRIA PARA SOLICITAR
FICHA Y RECIBA SU ATENCION, MISMA QUE NO ACUDE. EL DIA 18/ENERO/2016 LLEGO AL CENTRO DE SALUD
A LAS 07:55HRS EN EL CHECADOR, ACUDO A MI CONSULTORIO A DEJAR MIS PERTENENCIAS, ME COMUNICA
LA ENFERMERA ERNESTINA QUE S| PUEDO REVISAR A UN PACIENTE QUE LA DRA. GLORIA YA LO REVISO Y LO
DIAGNOSTICA FALLECIDO, ACUDO INMEDIATAMENTE, LO REPORTAN SIN SIGNOS VITALES A SU LLEGADA
(07:50 HRS), TRAIDO POR ABUELA PATERNA, QUIEN REFIERE QUE LA MADRE SE LO ENTREGO HACE
APROXIMADAMENTE 40 MINUTOS ENREDADO EN UN COBERTOR DICIENDOLE “TENGA, TENGA, LLEVESE AL
NINO AL CENTRO DE SALUD POR QUE NO SE QUE TIENE Y YO ME SIENTO MAL". A LA EXPLORACION FISICA EL
PACIENTE PRESENTA PALIDEZ DE TEGUMENTOS GENERALIZADA, SIN REFLEJOS PUPILARES AL EXTIMULO
LUMINOSO, MUCOSA CONJUNTIVAL SECA, EN REGION FACIAL LIGERA SEQUEDAD EN LA COMISURIA LABIAL
DERECHA PROBABLEMENTE DE LECHE MATERNA, NO SE AUSCULTA RITMO CARDIACO CON EL
ESTETOSCOPIO, PRESENTA RIGIDEZ DE EXTREMIDADES SUPERIORES E INFERIORES, PIEL HIPOTERMICA. SE
DIAGNOSTICA LA CAUSA DE LA MUERTE POR: BRONCOASPIRACION.
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