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Resumen Clinico
Nombre del paciente: ALVARADO SALAS LEONARDO DANIEL
Fecha de Nacimiento: 16 DE SEPTIEMBRE DE 1984
Edad: 35 ANOS
Sexo: MASCULINO
Expediente:

Resumen

FECHA DE INGRESO: 30/06/2020
DIAGNOSTICO DE INGRESO: CHOQUE SEPTICO + COVID

Paciente masculino con antecedente de Diabetes Mellitus tipo 1, Insuficiencia Renal Cronica
en terapia sustitutiva renal con hemodialisis. Refiri6 fallecimiento de madre una semana previa
por cuadro respiratorio. Referido de Hospital Central donde se traté para cetoacidosis
diabética, y requirid intubacion por hipoxia y deterioro neurolégico.

Inicié padecimiento el dia 25 de Junio; con rinorrea, diarrea, fiebre, tos y dificultad respiratoria,
motivo por el que acudi6 a valoracion a Hospital Central. El dia 28 de Junio se realiza prueba
de PCR para COVID-19. El dia 30 de Junio se recibe resultado del LESP, con folio 12749,
donde reportan COVID POSITIVO; por lo que envian al paciente a este hospital .

A su ingreso a UCIA de esta unidad, el paciente se encuentra con mal estado general,
desaturacién de oxigeno, disminucién de movimientos de ventilacion y uso de musculos
accesorios para respiracion. Se solicitan estudios de laboratorio y de imagen observandose en
TAC de térax patron en vidrio despulido periférico sugestivo de COVID. Se mantiene al
paciente con tratamiento sintomatico y de soporte; asi como oxigeno suplementario por
ventilacion mecanica y requirié colocacion de catéter venoso central.

Durante su hospitalizacion, se programa al paciente para hemodidlisis. El dia 3 de Julio se
agregan aminas vasopresoras al tratamiento. Se da informes a familiares sobre estado de

salud grave del paciente con potenciales complicaciones.
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El dia 04 de Julio durante hemodidlisis presenta hipotension, se aumentan aminas y se
suspende sesion; sin embargo presenta paro cardio-respiratorio, se dan maniobras de
reanimacion avanzada y se ministran farmacos establecidos; sin embargo no revierte ritmo.
Se confirma paro de actividad cardiaca con linea isoeléctrica. Se da aviso a familiares y se

expide certificado de defuncién con folio 200625617.

FECHA DE EGRESO: 04/07/2020

DIAGNOSTICO DE EGRESO: DEFUNCION POR CHOQUE SEPTICO + NEUMONIA VIRAL
POR COVID-19 + INSUFICIENCIA RENAL CRONICA +
DIABETES MELLITUS TIPO 1.




