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Resumen Clínico de Mortalidad.     
      
Ficha de identificación 
	
NOMBRE: Juan Jose Martinez Cebreros
AFILIACION:  1 M 1949SS
UMF ADSC:  UMF 37 IMSS ORD 6773500879-85M1949PE
DOMICILIO:   Col Valle Alto, Tamazunchale, S.L.P.
DIAGNÓSTICO: Sospecha COVID 19
CERTIFICADO No:  200636877
LUGAR DE LA DEFUNCIÓN: Carretera San Martin Km 3, Zacatipan, Tamazunchale, S.L.P.
DIAGNÓSTICOS DE DEFUNCIÓN: 

	Parte I.
	a)
	Insuficiencia respiratoria aguda
	30 minutos

	
	b)
	Neumonía viral sospecha covid 19
	12 días

	
	c)
	
	

	Parte II.
	a)
	Insuficiencia cardiaca congestiva 
	3 años

	
	b)
	Hipertension arterial sistemica
	7 años



HORA DE DEFUNCIÓN: 22:10 horas.
FECHA DE DEFUNCION: 18.05.2020
CERTIFICANTE: Dra. Maria Virginia Nava Alonzo
CÉDULA: 6515984
PROCEDIMIENTOS QUIRÚRGICOS: Colecistectomía en 2016. Cirugía de catarata en 2017. 
FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS: hipertensión arterial 7 años evolución.

	FECHA
	EVOLUCION CLINICA

	ANTECEDENTES

	APP. Enfermedad crónica degenerativa de larga evolución Hipertensión 7 años, tratamiento con losartan 1 tab cada 24 horas,  transfusiones por anemia en 2016. Toxicomanías negadas.

	16.05.2020
10:59 a.m.
	UNIDAD MOVIL IRAS. SIGNOS VITALES. TA 95/60, FC 116, FR 32, Temp 38.6°C, sat O2 76%, Glasgow NO ESPECIFICADO EN NOTA. Peso: 61.9 , talla: 1.68 cms
Inicia padecimiento 30 días previos a su ingreso con tos productiva, cefalea, debilidad generalizada, hoy 16 mayo 2020 acude con medico particular quien refiere a esta Unidad.
A la exploración física se encuentra integro, cavidad oral con regular estado de hidratación, tora campos pulmonares hipoventilados en región basal de ambos hemitórax crepitantes, resto sin agregados.
Diagnóstico. Probable Neumonía adquirida en la comunidad/descartar covid.
Plan: pasa a área de covid. Se llena estudio de caso y se toma muestra de exudado faríngeo y nasofaríngeo en UMM IRAS.

	16.05.2020
13.05 p.m.
	VALORACION MEDICO DEL NIÑO Y DEL ADULTO. SIGNOS VITALES. TA 96/60, FC 116 lpm, FR 32 rpm, Sat O2: 84%.
Antecedentes de hipertension arterial de 40 años de evolucion con tratamento losartan 50 mgrs cada 12 horas.
Padecimento actual 1 mês prévio, tos seca por las mañanas, presencia de disnea de medianos esfuerzos, leve edema de extremidades inferiores, presencia de fiebre el 16 mayo 2020 por la mañana, acude medico particular deriva a hospital. 
A la exploracion física consciente, orientado, niega tos, niega dificultad respiratória, solo refiere presencia de fiebre. A su ingreso con saturacion de 70%, campos pulmonares ventilados, ruídos cardíacos rítmicos, abdômen blando depresible, peristalsis presente, extremidades integras con edema. No cuento con reporte de laboratório ni de radiografia de tórax.
Diagnósticos. Neumonia adquirida en la comunidad + insuficiência cardíaca + pbe covid.

	17.05.2020
11:00 a.m.
	MEDICO DEL NIÑO Y DEL ADULTO. SIGNOS VITALES TA 120/60, FC 81 lpm, FR 22 rpm, temp 36.8°C. Sat O2 89-91%.
Masculino de 70 años, con diagnosticos comentados. Se refiere asintomático, no fiebre, no tos, no diarrea, no dificultad respiratoria, no dolor precordial, tolera via oral, evacuaciones presentes. 
Consciente orientado, buena coloración de piel y tegumentos, pupilas normoreflecticas, , narinas permeables, boca hidratada, con campos pulmonares ventilados, ruidos cardiacos rítmicos, abdomen blando, depresible, peristalsis presente, extremidades integras. (¿?).
Labs 17.05.2020 hb 13.7, hto 41.5, plaq 155mil, leucocitos 6.9, neutro 85.4, linfos 11.5, gluc 99, urea 51, cr 1.1, Na 135, K 3.4, Calcio 7.8. tgo 62, tp 26, serie roja ronal, azoados ligeramente elevados, sodio normal, hipocalcemia. Hipopotasemia.
Se ajustan soluciones se agrega sodio y potasio, además de antitrombotico, se aumenta oxigeno a 6 litros por minuto saturando hasta 94%.
Estado de salud delicado, con pronostico reservado a evolución.

	Sin fecha ni hora
	MEDICINA INTERNA. SINGOS VITALES. TA 120/66, Sat O2 93% sin oxigeno suplementario, FR 22 rpm. Glasgow 15 púntos.
2do dia estancia hospitalaria, aislado covid, ingresa por fiebre y desaturacion, síntomas de 30 dias de evolución, antecedente de exposición a biomasa. 
Se refiere asintomático, a la exploración física paciente consciente, tranquilo, cooperador, orientado en 3 esferas Glasgow 15 puntos, pupilas isocoricas ingurgitación yugular I, hemitórax hipoventilados, taquicardico, abdomen asignologico. Extremidades normotroficos. 
Masculino de la 7ª década de la vida en espera de resultado covid 19, radiografia de torax por 3er dia consecutivo al no tener la institución personal de rayos X en fin de semana, ni en turno matutino, paciente asintomático, hemodinámicamente estable, Q sofá 1 punto, continuamos como interconsultantes en espera de resultados.

	labs
	17.05.2020 hb 13.7, hto 41.5, plaq 155 mil, leuc 6.90, neutr 85.8, linfos 11.6, gluc 99, urea 51, cr 1.1, Na 135, K3.4, Calcio 7.8, tgo 62, tgp 26, fa 62, bt 0.7, bd 0.2, bi 0.5, dhl 516
18.05.2020 hb 13.0, hto 42.2, plaq 313 mil, leucos 5.30, neutrof 83.6, linfos 12.7, gluc 95, urea 47, cr 0.9, tgo 50, tgp 25, fa 56, bt 0.5, bd 0.1, bi 0.4, dhl 499, K 3.4, Calcio 7.6, EGO. ph 6.0, proteínas 30 mg.dl, nitritos +,estearasa leucocitaria +++, leucocitos 15-20 por campo, bacterias abundantes, eritrocitos 1-3xcampo, levaduras escasas, mucina abundantes.

	18.05.2020
22:10 p.m.
	NOTA DEFUNCION. En hoja de enfermería. Paciente agresivo, no permite revisión de signos vitales, ni que lo toquen, agresión con palabras obscenas, se pasa a la cama 4-3 fallece 22:10 p.m.

	FACTORES INTRINSECOS
	Patologías de base de larga evolución. 

	CONCLUSION
	[bookmark: _GoBack]Cabe hacer mención que al ingresar datos en plataforma SINOLAVE folio 2020148358, se recibe reporte hoy 20 mayo 2020 vía electrónica, se agrega POSITIVO emitido 19 mayo 2020 en laboratorio estatal salud pública. Se modifica diagnostico emitido previamente por mi persona a petición directiva por cancelación de formato previo en donde se omitía diagnostico en sospecha. Y certificante medico previo fuera de turno.




Elaboro:
Dra. Maria Virginia Nava Alonso
Coord. Vig Epidemiológica
Matricula 99259796
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