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MEXICO | M4

RESUMEN CLINICO

Nombre: JUAN JOSE DE LEON CEDILLO
NSS: 4392 69 6264 1M19960R
Edad: 50 afios Sexo: Masculino

Fecha de ingreso:15/07/2020 Fecha de egreso:15/07/2020
Diagnéstico de ingreso: Sospecha de coronavirus SARS-Cov2.
Diagnéstico de egreso: Neumonia asociada a SARS-Cov2.

Se trato de un masculino de 50 afios de edad, originario del Estado de San Luis Potosi, residencia habitual en el
municipio de Tamazunchale, San Luis Potosi. Estado civil: casado y educacién superior completo. La ocupacion
era jefe estatal de caminos. APNP: Habito en casa propia que cuenta con todos los servicios basicos. Se
desconce los habitos alimienticios (en calidad y cantidad), aseo personal y bucal. Tabaquismo (se desconoce);
Alcoholismo (se desonoce); Combre (se desconoce.). APP. Obesidad mérbida de mas de 10 afios de evolucién.

Antecedentes epidemiol6gicos: Fecha de exposicién probable: 1 de julio del 2020. Sitio de exposicion
probable: comunitario. Fecha de inicio de sintomas: 08/07/20 Mecanismo de transmision probable gotitas
respiratorias o contacto. Exposicién con casos de influenza o COVID-19 en las Ultimas 15 dias: Si (dos casos
positivos a covid intradomiciliario. Contactos intradomiciliarios: 6 contacto intradomiciliario. Fecha de
notificacién a la plataforma SINOLAVE:15/07/2020, folio SINOLAVE:2020432811

Evolucion clinica:

Ingreso al servicio de urgencias del Hospital General de Zona No. 6 el dia 15 de julio del 2020 por ser referido
del HR de Zacatipan por datos clinicos de insuficiencia respiratoria aguda y sindrome febril, que amerito manejo
con base a antibiéticos de tipo macrolidos (azitromicina), cefalosporinas (ceftriaxona), esteroides intravenosos
(dexametasona) y oxigeno suplementario a través de mascarilla con reservorio. Se elaboro estudio
epidemiolégico y toma de muestra exudado nasofaringeo y faringeo al cumplir con definicién operacional de caso
sospechoso de covid-19. Ingreso a el area covid del servicio de MI. Durante la estancia hospitalaria curso con
persistencia de insuficiencia respiratoria aguda e inestabilidad hemodinamica que le ocasiono paro
cardiopulmonar sin éxito a las las maniobras de reanimiacion cardiopulmonar avanzada y con signos de muerte
por lo que se declaro el deceso del Sr. Juan Jose de Leon Cedillo alas 20:45 horas del 15 de julio del 2020, se
elaboro el certificado de defuncién con el nimero de folio: 200635323, con la siguientes causa de defuncion:

Parte |
a) Covid-19 intervalo de cédigo CIE-10: U07.1
b) Neumonia asociada a SARS Cov2 intervalo de codigo CIE-10: U07.2

Parte Il
Ninguno.
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El 22/07/20 El laboratorio molecular del LESP de los Servicios de San Luis Potosi emitio el resultado positivo a
SARS-COV2 bajo la técnica de RT-PCR en tiempo real.

Por lo tanto, al termino de esta investigacién y con la informacion disponible se dictamino que la causa basica de
defuncion del C. Juan Jose fue por NEUMONIA POR COVID-19 (c6digo del CIE-10 U07.1.

Entre los factores atribuibles a la mortalidad por SARS-COV2 que presento el paciente fue la obesidad que
cursaba por mas de 10 afios.

Por ello, se realiza la rectificacion de la causa de la defuncion del numero de folio No. 200635323 con las
siguientes correciones del apartado 19 del certificado de la defuncién como resultado de la investigacion
epidemiolégica segln el anexo 8:

Parte |
a) Insuficiencia respiratorio, no especificada. Intervalo: 24 horas. CIE-10: J96.9

b) Neumonia viral, COVID-19. Intervalo: 7 dias. CIE-10: U07.1

Parte Il
Ninguno.
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