RESUMEN CLINICO

NOMBRE: LEONARDO GARCIA HERNANDEZ

SEXO: MASCULINO EDAD: 34 ANOS

FECHA NACIMIENTO: 27/07/1987 CURP: GSHL870727HSPRRNOG

DOMICILIO: CALLE HIDALGO 53 SAN ISIDRO; APETZCO, XILITLA

FECHA DE ATENCION: 15/08/2021

FECHA DE DEFUNCION: 15/08/2021

DX. EN SU ATENCION: DESEQUILIBRIO HIDROELECTROLITICO + DIABETES MELLITUS 2
DECOMPENSADA + COVID 19

COMORBILIDADES: DIABETES MELLITUS DE TIEMPO NO ESPECIFICADO

VACUNA COVID: NO

Acude a valoracion por el servicio de urgencias el dia 05/08/2021 a las 16:00hrs. Refiere cuadro de
inicio el 28/07/2021 con cefalea, mialgias, tos seca, odinofagia y fatiga de medianos esfuerzos,
contacto con casos positivos a Covid en su sitio de trabajo. Durante la exploracion fisica no se
encuentran datos de dificultad respiratoria, presenta saturacion de oxigeno de 95% y se encuentra
afebril. Se realiza prueba rapida de antigenos reportdndose positiva, folio 210180, se decide su
manejo ambulatorio enfatizando la necesidad de aislamiento social y la identificacién oportuna de
datos de alarma respiratoria.

Acude nuevamente al servicio de urgencias el dia 15/08/2021 a las 04:10hrs, acompafiado por su
esposa quien refiere casi 36 horas de evolucion con disfagia severa que le impide la deglucion, sin
consumir alimentos por sensacion intensa de boca seca y disnea en reposo. A la exploracion fisica
se encuentra con mucosas mal hidratadas, taquicardico, polipneico, palidez de tegumentos ++,
disociacion toraco abdominal y retardo en el llenado capilar. Saturacion de oxigeno en 94%

Se comenta la necesidad de manejo inmediato por riesgo de choque pero al mencionar que se
ingresaria al area de respiratorios por el diagnostico previo la esposa exige garantias de buena
evolucion y que se le informe cuanto tiempo permanecera en internamiento por lo que al no poder
garantizarle la evolucion satisfactoria por las condiciones clinicas en que se presanta deciden
retirase de la Unidad sin aceptar ningun tipo de manejo.

El dia 17/11/2021 se presenta en area de consulta externa la Sra. Carmela Herndndez Gonzdlez,
quien fue esposa del paciente, a solicitar el certificado de defuncidn ya que refiere que el médico
que los atendio y dio fe de su defuncién no maneja certificados. Para ello presenta una constancia
del médico Francisco Garcia Madrid, cedula 3162003, y constancia del Juez Auxiliar de su comunidad

Se extiende el Certificado de Defuncidon con folio 212251464
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