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Resumen Clinico

Nombre del paciente: GAMEZ CERDA EVODIO
Fecha de Nacimiento: 06 DE MARZO DE 1967
Edad: 53
Sexo: MACULINO
Expediente: 56291

Resumen

FECHA DE INGRESO: 22 DE JUNIO DE 2020
DIAGNOSTICO DE INGRESO: DM TIPO 2+ HAS + SIRA POR PB COVID 19+
DESHIDRATACION SEVERA

Paciente masculino que ingresa al area de urgencias de esta unidad, el dia 22 de Junio de
2020 con antecedentes de Diabetes mellitus tipo 2 e Hipertension arterial sistémica, ambas de
3 afos de evolucion. De ocupacién taxista.

Inicid padecimiento actual el dia 15 de Junio de 2020 con odinofagia y tos. El dia 20 de Junio
de 2020 se agrega al cuadro disnea de medianos esfuerzos. Ingresa al area de urgencias con
TA de 150/115, FC: 140 lpm, FR: 28 rpm, temperatura de 35°C, Sa PO2: 50%, con Dxtx de
527. Se le solicitan laboratorios, prueba epidemiol6gica PCR para COVID, hidratacién y O2
suplementario. Se le canaliza y se le pasan cargas, por lo cual ingresa a terapia intermedia,
donde se le coloca mascarilla reservorio.

Ese mismo dia a las 19:40 hrs se reporta TAC con imagen en vidrio despulido de 70%
bilateral, con deterioro del estado de conciencia del paciente por lo cual se decide intubarlo sin
complicaciones.

El dia 23 de Junio de 2020 se realiza toma de muestra RT-PCR para COVID-19 reportando
resultado POSITIVO el dia 24 de Junio de 2020 con folio 011553.

El dia 25 de Junio de 2020 se reporta en gasometria pH de 7.4 y elevacion de azoados,

oliguria con 1400 ml. Se le agrega al diagndstico: DHE con hiperkalemia.
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LABORATORIOS con Hb de 12.8, pH: 7.2, PaPO2: 50.30, bicarbonato de 13.70, leucocitos de
14.90 x1073/ mm3, glucosa de 494 mg/dL, urea sérica de 174 mg/dL, creatinina sérica de 5.7
mg/dL, BUN de 81.31 mg/dL, Potasio de 8.2 mmol/L, sodio de 131 mmol/L. Se ajusta
tratamiento y se dejan medidas antihiperkalemicas.
El dia 27 de Junio de 2020 se reporta que no existe mejoria, ademas se agrega sangrado de
tubo digestivo alto, con drenaje por sonda nasogastrica en posos de café franco.

El 28 de Junio de 2020 se reporta su defuncion a las 03:15 hrs, se da aviso a familiares y
se expide certificado con folio 200625535.

FECHA DE EGRESO: 28 DE JUNIO DE 2020

DIAGNOSTICO DE EGRESO: Defuncién por CHOQUE SEPTICO + NEUMONIA POR COVID
19 + DIABETES MELLITUS TIPO 2 + HIPERTENSION
ARTERIAL.




