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Resumen Clinico de Mortalidad.

Ficha de identificacion

NOMBRE: ADRIAN VITE JERONIMO

AFILIACION: Seguro Popular1306 61 42210

UMF ADSC: CS Tlanchinol SSA

DOMICILIO: Santa Lucia, Tlanchinol, Hidalgo

DIAGNOSTICO: SOSPECHOSO DE COVID- 19

CERTIFICADO No: 190681072

LUGAR DE LA DEFUNCION: Carretera San Martin Km 3, Zacatipan, Tamazunchale, S.L..I".
DIAGNOSTICOS DE DEFUNCION:

Sospechoso de COVID-19 8 dias
Parte Il a) | Diabetes mellitus tipo Il 10 afios
) b) | Hipertension arterial sistémica 2 dias

HORA DE DEFUNCION: 08:00 hrs

FECHA DE DEFUNCION: 13/09/2020

CERTIFICANTE: Dr. Adelaido Garrido Peralta

CEDULA: 6311546 )

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS: Interrogados y negados.

FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS: Diabetes Mellitus tipo 2 10 afios evolucion + Hipertension Arterial
Sistemica recién diagnostico.

FECHA EVOLUCION CLINICA

ANTECEDENTES APP. Diabetes Mellitus tipo 2 10 afios evolucion + Hipertension Arterial Sistemica
recién diagnostico.

NOTA VALORACION TRIAGE RESPIRATORIO

Masculino de 68 afios, inicio hace 8 dias con cefalea, dolor muscular y dolor
toracico, hipertermia no cuantificada. Con ligera palidez de piel y tegumentos,
10/09/2020 campos pulmonares sin sibilancias, abdomen blando depresible; extremidades sin
NO SE REPORTA edema.

SV TA 90/50 FC 98 FR 28 SATO2 80%

Diagnostico:

Sindrome febril en estudio// probable COVID-19

Plan: soluciones y oxigeno suplementario.

Pronostico: Reservado a evolucion.

NOTA COVID-19 MI HOSPITAL

Enterado del caso, masculino 68 afios. Bajo los siguientes diagnéiiticos:

Neumonia Pb. COVID-19 SOFA 2 NEWS 7

Diabetes Mellitus DESCONTROLADA

1ygg”ﬁ020 Con presencia de oliguria y disuria, clinicamente Glasgow dit 15 pts. Con 02
7 rs . % p 2
suplementario con presencia de estertores bibasales y subescaip ilares, laboratorios
leucos 12 mil neutro 91.9% EGO sin cetonas.
SV TA 92/53 FC 78 FR 27 SAT02 92% DXTX 600 MG/DL
Paciente muy delicado. ,
12/09/2020 NOTA DE EVOLUCION MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO
1430 hrs Masculino 68 afios, 1 dia de EIH. Sospechoso de covid-19 + DM2 + HAS. Se

encuentra con dificultad respiratoria saturando al 71% corn ©xigeno en bolsa
reservorio a 15 litros por minuto, afebril, con dificultad para tolerar alimentos, glucosa
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375 mg/dl, con palidez de piel y tegumentos, campos pulmonares con estertores
bilaterales, con taquicardia, laboratorios serie roja normal, serie blanca con
leucocitosis, azoados elevados.

Plan: se indica antihipertensivo y diurético, se indica esquema de insulina en
infusién.

Familiares informados de estado de salud.

Paciente no acepta apoyo ventilatorio.

Estado grave, con pronéstico malo.

13/09/2020
08:15 hrs

NOTA DE DEFUNCION

Fecha de ingreso: 11/09/2020

Fecha de egreso: 13/09/2020

Diagnostico de ingreso: sospechoso de COVID-19 + DM2.

Diagnostico de egreso: sospechoso de covid + DM2

Se acude a valoracion por informe de enfermeria, se encuentra en paro respiratorio,
se realiza ciclo de reanimacién cardiopulmonar, sin presentar respuesta, los
familiares no aceptan apoyo con ventilacion, se corrobora ausencia se signos vitales,
hora de defuncién 08:00 hrs

LABORATORIOS

11/09/2020 HB 12.1 HTCO 355 PLAQ 275 MIL LEUCOS 12 MIL NEUTROS TOT
11148 GLU 601 UREA 58 CRS 1.7 TGO 30 TGP 23 FA 230 DHL 629 NA 129 K 4.1
EGO GLU 500 MG/DL PROTEINAS 100 MG/DL LEUCOS 0-2/C

12/09/20 HB 12.5 HTCO 37 LEUCOS 19.4 GLU 200 CRS 1.1 NA 142 K 4.2 CA 6.9
16.09.2020 SARS COV 2 POSITIVO emitido Laboratorio Central Epidemiologia

CONCLUSION

| POSITIVO SARS COV 2 el 16 septiembre 2020, se anexa resultado. Por lo

| el siguiente orden:

Se integra caso Plataforma SINOLAVE folio 2020774254 el 11 septiembre |
2020, se toma muestra el 11 septiembre 2020, se obtiene resultado

cual se ratifican causas de defuncion agregadas por Medico Certificante en

Parte |
A) Sindrome de distress respiratorio agudo.......... 2 dias
B) Neumocnia viral, COVID19..........cccccevevinnnnn. 8 dias
Parte Il
A) Diabetes Mellitus tipo 2......cociivviiiiiiniininiiinnnn 10 afios
B) Hipertension Arterial Sistémica..................... 2 dias //)
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