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Resumen Clinico de Mortalidad.

Ficha de identificacion

NOMBRE: J. Cruz Chavez Gonzélez

AFILIACION: Ninguna/1M1957SS

UMF ADSC: CS Chapulhuacanito

DOMICILIO: Av. Divisién del Norte 24, Chapulhuacanito, Tamazunchale, San Luis Potosi
DIAGNOSTICO: COVID 19

CERTIFICADO No: 200639397

LUGAR DE LA DEFUNCION: Carretera San Martin Km3, Zacatipan, Tamazunchale, S.L.P.
DIAGNOSTICOS DE DEFUNCION:

COVID 19 14 dias
a) Diabetes mellitus tipo 2 8 afos

Parte Il. = 5 R =
b) Hipertension arterial sistémica 8 afios

HORA DE DEFUNCION: 12: 00 hrs

FECHA DE DEFUNCION: 22.10.2020
CERTIFICANTE: Dr. Cesareo Humberto Banfi Bravo
CEDULA: 4137373

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS: Colecistectomia hace 13 afios. Niega transfusiones.
FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS: Diabetes mellitus tipo 2 10 afios evolucién, Hipertensidn arterial sistémica 10 afios

de evolucion.

FECHA EVOLUCION CLINICA

ANTECEDENTES Diabetes mellitus tipo 2 10 afios evolucién, Hipertensién arteridl sistémica 10 afos de
evolucién. Toxicomanias negadas.
MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO AREA RECONVERSION. Peso 6 lg
Masculino 63 afios, orientado, con oxigeno suplementario 15 litros fior minuto.
Padecimiento actual. Inicia 2 semanas previas a su ingreso a estd LInidad, presencia de tos
productiva, afebril, astenia, adinamia, anosmia, disgeusia, dificiltad para respirar, sin

12/10/2020 manejo médico.

Sin especificacion de Exploracion fisica. Mucosa oral hidratada, campos pulmoaares con estertores

hora subcrepitantes, sibilancias espiratorias, apicales, abdomen globaosic, distension abdominal,
peristalsis presente.
Diagnéstico: neumonia probable sospecha covid 19/Diabetes mell|tus tipo 2/Hipertensién
arterial.
Plan: labs/radiografia de térax. Resto de anotaciones ilegibles.
MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO AREA RECONVERSION.

13/10/2020 SIGNOS VITALES peso 63 kgs, TA 125/67, FC 110, FR 32. TEMP 36.5, 5IAT 02 90%.

11:56 a.m. Se reporta en ayuno, patron respiratorio ineficaz, uresis presente. (linicamente Glasgow de
15 puntos, polipneico, disnea en reposo, estertores crepitantes bibaales. News 9.
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MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO. AREA DE RECONVERSION.
SIGNOS VITALES FC 85, FR 15, TEMP 36.8, Sat 02 95%.
Estado critico en fase Il de ventilacion. Resto de nota ilegible.

MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO. AREA DE RECONVERSION

SIGNOS VITALES. TA 120/60, Sat 02 88%, FC 100, FR 21, TEMP 36.8

Fase critica alta mortalidad, en deterioro, con de saturacién al 75-82%,

MEDICINA DEL NINO Y DEL ADULTO AREA DE RECONVERSION.

SIGNOS VITALES. TA 140/80, FC 90, FR 20, TEMP 36.5, SO2 88% CON FIO2 DEL 100%.

Estado critico en fase Ill de ventilacién, paciente con deterioro progresivo, dependiente de
ventilador mecdnico, con pardmetros altos, con medicamentos inotrépicos, antibidticos,
sedado totalmente, analgésico, anticoagulante, uresis disminuida, evacuaciones no
presentes.

Edad aparente a similar, sedado neuroldgicamente, respiratorio ineficaz,
hemodinamicamente con inotrépicos, datos clinicos de hipoperfusién generalizado,
gastronutricion hace 24 horas en ayuno, no tolero por sonda nasogastrica dieta, sin
distension abdominal, peristalsis presente, extremidades sin edema.

Estado critico, mortalidad a corto plazo, familiar informado.

ALTA POR DEFUNCION.

FECHA INGRESO: 12 OCTUBRE 2020 (20:00)

Diagnostico ingreso: Neumonia probable covid 19

FECHA EGRESO: 22 OCTUBRE 2020 (12:00)

Diagnostico egreso: COVID 19.

12.10.2020 hb 13.3, hto 39.4, plag 289, leucos 12.30, linfos 4.4, neutr 92.7, gluc 286, bun
19.16, urea 41, cr 0.6, tgo 35, tgp 40, fa 112, bt 0.4, bd 0.2, bi 0.2, dhl 438, Na 139, K 4.4, CK
Total 72, CK MB 8

13.10.2020 gasometria medidos ph 7.48, pCO2 40mmHg, pO2 40 mmHg, Na 16, K 3.6, Ca
1.08, Gluc 193, Lac 1.9, Htc 44%. Calculados Ca++ (7.4) 1.12, HCO3 29.8, TCO2 31, BEecf 6.3,
BE (B) 5.8, SO2 79, THbc 13.6 g/dI

Labs 16.10.2020 hb 12.5, hto 38.5, plag 152 mil, leucos 8.80, neutro 90.1, linfos 6.6, tp 13.8, ttp
29.8, INR 1.1, Gluc 204, BUN 22.43, cr 0.7, ac ur 1.3, tgo 23, tgp 25, fa 80, bt 0.2, bd 0.0, bi
0.2, dhl 143, Na 143,K4.2,Ca 7.3

16.10.2020 gasometria medidos ph 7.42, pCO2 52mmHg, pO2 48 mmHg, Na 142, K 4.0, Ca
1.12, Gluc 171, Lac 3.0, Htc 50%. Calculados Ca++ (7.4) 1.13, HCO3- 33.7, TCO2 35.3, BEecf
9.2, BE (B) 7.4, SO2 84, THbc 15.65g/dI

21.10.2020 SARS COV 2 POSITIVO Laboratorio Central Epidemiologia.

FACTORES Enfermedades cronico-degenerativas larga evolucion con mal apego a tratamento, llegada
INTRINSECOS de manera tardia posterior al padecimento atendido en esta Unidad Hospitalaria.

14/10/2020
12:00 hrs

15/10/2020
13:00 hrs

16/10/2020
14.00 hrs

22/10/2020
12:20 hrs

Se integra caso con sospecha COVID 19 a plataforma SINOLAVE el 13 octubre 2020, folio
2020934681, se toma muestra el 13 octubre 2020, se recibe reporte POSITIVO SARS COV 2 el
20 octubre 2020 emitido Laboratorio Central Epidemiologia.

Por lo cual se ratifican causas de defuncién agregadas por Medico Certificante en el siguiente
orden:

Parte |

CONCLUSION A) Sindrome de distress respiratorio agudo.......... 2 dias

B) Neumonia viral, COVID 19......cceeeeererrnreereanns 14 dias
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Parte Il
A) Diabetes Mellitus tipo 2........cccovveeerreccunnens 10 afios
B) Hipertensidn Arterial Sistémica......c.ecevene. 10 afos
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