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NOMBRE: HERNÁNDEZ HERNÁNDEZ AGUSTÍN
SEXO: MASCULINO EDAD:    52 AÑOS  FECHA DE NACIMIENTO: 29/08/1966
DOMICILIO: CALLE NIÑOS HÉROE, SAN PEDRO HUITZQUILICO, XILITLA, S.L.P.
FECHA DE INGRESO: 18/02/2019
DIAGNÓSTICO DE INGRESO: CELULITIS Y ABSCESO MANO DERECHA, DM DESCONTROLADA.
FECHA DE EGRESO POR DEFUNCIÓN: 03/03/2019
CAUSAS DE DEFUNCIÓN: DIFICULTAD RESPIRATORIA, TUBERCULOSIS PULMONAR, DM.

Masculino de 52 años de edad, ingresa a esta unidad referido de HBC Xilitla por diagnóstico de fascitis necrozante. Paciente con antecedente de DM de 7 años de evolución, inició padecimiento 15 días previos a su ingreso con un absceso en dorso de mano derecha, posterior edema en brazo, cursó con hipertermia sin recibir manejo médico. Acude al hospital de su comunidad el 17/02/19 de donde refieren a esta unidad con diagnóstico probable de osteomielitis. Ingresa paciente el 18/02/19 con extremidad superior derecha con mano en garra, con edema, con presencia de múltiples heridas con sangrado moderado y salida de secreción serohemática, no fétida. El 19/02/19 se documenta diagnóstico de absceso drenado – celulitis en mano y antebrazo derecho, en espera de tiempo quirúrgico por parte del servicio de cirugía, se establece diagnóstico de fascitis necrozante. El 20/02/19 se agrega al diagnóstico probable tuberculosis pulmonar, al interrogatorio indirecto el  familiar lo refiere con tos productiva con expectoración blanquecina de un mes de evolución, ataque al estado general y fiebre no cuantificada, considerándose sintomático respiratorio, se indicaron baciloscopías en serie de 3 las cuales se reportaron negativas el 22/02/19. Paciente con evolución tórpida con diagnóstico de osteomielitis en falanges proximales de miembro superior derecho. El 01/03/19 pasó a quirófano para desbridamiento y lavado quirúrgico por diagnóstico de sepsis severa secundaria a absceso en miembro torácico derecho. El 03/03/19 presenta dificultad respiratoria con desaturaciones hasta de 60%, se muestra hiporeactivo, con precordio hipodinámico, presenta taquipnea, cae en paro cardiorespiratorio por lo que se decidió intubación orotraqueal, se realizaron maniobras de reanimación avanzada revirtiendo paro, sin embargo a los 30 minutos presenta nuevamente paro cardiaco siendo irreversible a maniobras. Se declara finado con las causas mencionadas.
RHOVE
DRA. NYDIA IVETH HERNÁNDEZ PAULÍN
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