




		
	Asunto: RESUMEN CLINICO.




 MAYO 3,2020.
Hora: 12:00hrs.



Paciente: Juana Salazar Hernández
Edad:  86 años
Sexo: femenino
Domicilio:  Mitla Coxcatlan S.L.P
Folio de certificado de defunción: 200636839
Fecha de ingreso: 28/04/2020 
Fecha de egreso 29/04/2020
Fecha de Defunción: 29/04/020 
Hora de defunción: 19:00



Se trata de paciente femenino de 86 años de edad  con los siguientes antecedentes de importancia:

Interrogatorio indirecto (hija)

Antecedentes sociodemográficos: residente de la localidad de Mitla Coxcatlan, ocupación ama de casa escolaridad  ninguna.

Antecedentes personales no patológicos: habita en caso de materia perdurable con servicios de electricidad, agua y drenaje, cohabita con 2 personas,  zoonosis negativa, hábitos higiénico  buenos con baño diario y cambio de ropa diario, exposición a biomasa  crónica. Regulares hábitos alimenticios en cantidad y calidad.

Antecedentes personales patológicos  alergias negados quirúrgicos negados transfusiones negados asma crónica con mal manejo enfermedad pulmonar obstructiva crónica  con manejo a base respuesta, desnutrición severa.

Antecedentes epidemiológicos: refieren mantenerse aislada en casa, solo con  contacto con hijas las cuales salen a trabajar. Con cuadro exacerbado de EPOC agregándose disnea y fiebre no cuantificada en  domicilio el día 26/05/2020.

Evolución clínica: 

28/04/2020: valorada por el módulo de respiratorios  por disnea afebril cefalea mialgias artralgias sat02 75%    ingresada al área de hospitalización de respiratorios signos vitales ; TA: 100/60 fc:  110xmin,  temp: 36 C sat O2: 75%.

Exploración física:   paciente femenino en mal estado general palidez tegumentario, disnea, Glasgow 15 puntos pupilas isocoricas normorreflexicas, movimientos oculocefalicos normales, narinas con frecuencia respiratoria de 50xmin,  mucosa oral hidratada,  cuello cilíndrico,  tórax aumentado e, amplexion y amplexacion estertores basales bilaterales,  abdomen blando depresible,  peristalsis presente.   Se pasa área de respiratorios en la cual la paciente se mantiene inestable con manejo  líquidos parenterales antibioticoterapia  a base de  cefalosporinas y macrolidos se inicia tratamiento para EPOC, se solicitan paraclínicos radiografía de tórax ya con muestra tomada para detección de Sars Cov-2,  se reporta en malas condiciones  generales  sarcopenia,  desnutrición severa  el cual implica  alto riesgo de complicaciones aunado al delirium a su ingreso , con pronóstico malo  a corto plazo.

[bookmark: _GoBack]29/04/2020:  paciente la cual presenta deterioro respiratorio  ya comentado con familiares para realizar maniobras de reanimación e intubación las cuales no aceptan, se inicia reanimación hídrica por presencia de ta 60/40  sin respuesta favorables, paciente febril con proceso neuma único  agregado múltiples estertores en ambos campos pulmonares saturando al 80%  a pesar del oxígeno suplementario continua con tratamiento a base de cefalosporinas y macrolidos con tendencia a la hipotensión  taquicardia  con escala de coma Glasgow de 3 puntos  taquipnea con deterioro ventilatorio y hemodinámico, presenta paro cardiorrespiratorio a las 19:00   tomando trazo electrocardiográficos  con evidencia de asistolia. Estableciéndose los siguientes diagnósticos de defunción  












DIAGNOSTICOS DE DEFUNCION:

PARTE I: A) INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA :::::::::::::::::::::::::::::::  2 HORAS
                   B) NEUMONIA ADQURIRIDA EN LA COMUNIDAD:::::::::::::::::::::::::  2 DIAS
                   

SE REALIZA RATIFICACION DE DIAGNOSTICOS Y SUJETO  VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA     YA QUE LA DETECCION PARA SARS COV-2  CON RESULTADO NEGATIVO.

SE RECABA RESULTADO DEL EXUDADO FARINGEO Y NASOFARINGEO PARA DE TECCION DE SARS COV-2 NEGATIVO.

RACIFICACION.

PARTE I:                   
  
                          A) INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA;::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::2 HORAS
                          B) NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 2 DIAS
                          C) ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRTICTIVA CRONICA:::::::::::::::::::::::::: 15 AÑOS 
[image: ]                   





Dra. Martina Anahi Arguelles Sanchez CVE 98251475

LIBRAMIENTO AL COBACH NO.136 COLONIA SANTA MARIA II  AXTLA DE TERRAZAS CP. 79930 
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