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RESUMEN CLÍNICO
Paciente pediátrico femenino de 1 año 2 meses de edad, producto de segunda gesta de término, control prenatal de 6 consultas, consumo de nutrientes desde el primer trimestre,  niega complicaciones durante embarazo, obtenido por vía vaginal el 21 de Diciembre del 2014 a las 37.6 semanas de gestación, parto eutócico, respiración y llanto espontáneos, egresado junto con su madre, tamíz metabólico alterado, alimentado con fórmula. Sostén cefálico, sedentación, gateo o bisílabos no presentes, franco retraso en desarrollo psicomotor. Hipotiroidismo congénito diagnosticado a los 15 días de nacida manejada con levotiroxina, hipertensión arterial pulmonar manejada con espironolactona y furosemide, probable gangliosidosis y antecedente de múltiples internamientos por cuadros neumónicos en 12 ocasiones aproximadamente.
Inicia su padecimiento el 12 de Marzo con fiebre persistente de 38.5 grados Centígrados, dificultad respiratoria, taquipnea e hiporreactiva.
Ingresa al Hospital Central el día 13 de Marzo del 2016 por Urgencias con datos de dificultad respiratoria, saturando al 98% con presencia de estertores gruesos bilaterales, hiporreactiva, se realiza radiografía de tórax donde se observa atelectasia en ápice derecho e infiltrado intersticial izquierdo, se ingresa a hospitalización y se inicia manejo a base de Ceftriaxona y Clindamicina, se da apoyo con oxígeno por puntas nasales por probable neumonía por broncoaspiración. Ingresa a piso de Lactantes el día 16 de Marzo del 2016 donde se reportan pausas respiratorias y cianosis peribucal, se cambia apoyo ventilatorio a mascarilla reservorio, sin mejoría presenta posteriormente mayor dificultad respiratoria por lo que se recurre a ventilación mecánica asistida, se reporta además hipertensa por lo que se inicia tratamiento antihipertensivo con clonidina y enalapril. Se coloca catéter venoso central con venodisección de vena yugular externa izquierda el día 17 de Marzo. Presenta paro cardiorespiratorio el 22 de Marzo durante cinco minutos, el cual respondió a maniobras de reanimación avanzadas. Presenta nuevamente deterioro ventilatorio importante el día 27 de Marzo, además llenado capilar lento, desaturación importante de 39% y bradicardia. La madre indica no brindar maniobras de reanimación avanzada en caso de ser requerida. Presenta paro cardiorespiratorio y se dictamina hora de defunción a las 20:25 horas.
Dx de defunción: 
Neumonia Bacteriana no Especificada   (J159)  
Gangliosidosis GM1  (E751)


Hipotiroidismo Congénito   (E031)
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