
 

 

 

Resumen Clínico 

Nombre del paciente: Ian Jesús Juárez Fraga 

Fecha de Nacimiento: 09/06/2016 

Edad: 8 meses 

Sexo: Masculino 

Estado civil: N/A                                                                                                       

Expediente: 39609 

Resumen 

 

 Antecedentes de importancia: 

Paciente masculino de 8 meses de edad con antecedente de prematurez extrema, con 

estancia prolongada en UCIN posterior a su nacimiento (egreso 21/09/2016), displasia 

broncopulmonar y postoperado de ileostomía. 

 

 Motivo de consulta (19/02/2017 19:11 horas ): 

Es traído al servicio de urgencias por presentar cuadro de 4 días de evolución con tos, 

congestión nasal, fiebre. 

 

 Exploración física: 

A su ingreso : 

FC: 130 lpm, FR: 36 rpm, TA: 99/50 mmHg, Tº: 37.5ºC, SatO2: 52%.  

Paciente hipoactivo, hiporeactivo, pálido, cianótico, campos pulmonares con presencia de 

estertores bilaterales, abdomen sin alteraciones, presencia de estoma por ileostomía con 

presencia de eritema y descamación. 

 

 Diagnóstico: 

Ingreso: Probable choque mixto + Neumonía adquirida en la comunidad. 

 

 Evolución: 

Durante su estancia el paciente evoluciona desfavorablemente, se inicia manejo con 



 

antibióticos para su padecimiento, a pesar de esto el paciente se complica y continúa con 

dificultad respiratoria, presentando desaturación y bronco espasmo. 

 

Se agregan episodios de hipoglicemia y deterioro del patrón respiratorio por lo que se inicia 

manejo con CPAP sin mejoría, por lo que se decide el manejo de vía aérea avanzado con 

intubación orotraqueal y ventilación mecánica. 

 

Se cambia de esquema antibiótico, presenta leucopenia importante (1780 leucos). 

Es valorado por Cardiología pediátrica quien determina el diagnóstico de hipertensión arterial 

pulmonar. 

 

Posteriormente comienza con desaturación hasta de 30% requiriendo parámetros altos de 

ventilación. 

 

El 26/02/2017 presenta paro cardiorespiratorio reversible a maniobras a las 18:00 horas. 

Posteriormente presenta nuevo paro cardiorespiratorio que no es reversible a maniobras ni 

aminas por lo que se declara la defunción a las 21:27 horas.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


