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Ciudad de Meéxico. & 1 de agesio ce 2023

nNombre del Cocrdinador Normativo: DR. RAFAEL RODRIGUEZ CABRERA
Nombre de ia Coordinacion Normativa: COORDINACION DE UNIDADES DE SEGUNDC NIVEL

ADSCRIPCION: COORDINACION DE UNIDADES DE SEGUNDO NIVEL

LUGARDE LA COMISION: DURANGO, DGO. DEL: 27/07/2023 AL: 28/07/2023

£3JETO DE LA COMISION: SUPERVISION EN UNIDADES MED.

< =20508(TO DE LA COMISION

en conjunto con la Coordinacion de Investigacicn en Salud (CIS), 1a Coordinacicén &
=

can

W M

ciudad de Durango,
pigemiclogica (CVE) y 13 Jefatura de Oficina de Estrategias de la Direcci¢n de Prestaciones Médicas, cof

e recabar y completer informacién referente & las pacientes del "Brote de Meningitis Fungica del Sistera |
ertrzl, asociadc s blogueo Neuro axial", especificamente en el componente de atencion médica. |

2, ACTIVIDADES REALIZADAS

Martha Ramirez, Coordinadora del Programa de Atencion & Pacientes con Meningitis y COVID d&

el ISSSTE; y la Dra. Gilari Bahales, Coordiradora puxiliar

3

scompafiamiento de la Dra.
secpretaria de Salud; el Dr. Hiram Guerrero, Epidemidloge d
vigilancia Epidemiclégica del IMss, se realizaron las siguientes actividades:
sz complemento el censo nominal de defunciones con el periodo de evolucidn para cada una de las pacientes.'
se integré la informacién del tratamiento antifungico utilizado (Voriconazel ¥ Anfotericina B), dosis y @
se logrd conocer gl nimero de pacientes gue recibieron tratamiento antifingico, les dosis ‘empleadas y su

se concluy¢ el censo nominal de pacientes egresadas de hospitalizacion por mejoria, en seguimiento amoula
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3. CONCLUSIONES

o zl seguimiento de las pacientes gue tisnen antecedente de hospitalizacion, se determind gque tuvieron obuer ao
solo custro pacientes recibieron esteroides de manera ambulatoria, y unicamente tres pacientes no ti

fecha. Referente al seguimiento de las pacientes ambulatorize sin antecedente de hospitalizacitn,

registro de informacion, ya que lac tres instituciones tienen bases de detos diferentes ¥ ¢
iomiciliarias, llamadas telefdnicas y seguimientos, a pesar de que lo acordado en 1as visitas previas,
ntervencion y atencion integral del brote, fue utilizar una base lnica para 1OsS seguimientes.

oA e

| 4, RESYLTADOS OBTENIDOS

n registro ce 41 defunciones en total, de las cuales 19 fueron positivas para fusarium, 2 negativas, una
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y 1% sospachcsas. Se confirmé que la ventana de oportunidac de inicio de tratamiento es de 4.5 diss. LoS
filizados durante el brote fueron Metilprednisolona y Dexametasona. La letalidad antes de conter con PCR fue
34), y posterior a contar con PCR de 17% (n=7). Por tiempo de evolucidn promedic, se encontra un periodo o
e 21 dias con polo de 112 dias. g1 tiempo promedio de evolucian desde el evenic guirurgico asociado & ia
| exposicién del agente patogeno, hasta el ingreso hospitelario fue de 72 dias (rango 39 a 149). E1 tiempo promedic de
i ingresc nospitalario hasta el inicio del tratamiento antifingico fue de $.5 dias (rango de © & 55). El tiempo promedic ce
| hospitalizacidn hasta ingreso a UCI fue de 34 dias (rango 1 a 137). La mortalidad en IMSS fue de 42.8% (5 as 14), en
| ISSSTE de 83.3% (5 de §) y S5A de 51.6% (31 de 69@). '
FCONTR&SUCIONES PARA LA DEPENDENCIA
F " atencidn integral y multidisciplinaria, asi como gel seguimiento, de las pacientes el "Brots 3@
caligdag !

sisteme Nervioso Central, asociado a blogues neuro axial”, en pro de lz aterncién con caliziac

gE HACE CONSTAR QUE LOS DOCUMENTOS INSERTOS SE
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SERVICIOS GENERALES UBICADO EN LA CALLE DE COZUMEL
43 PISO 5, CON EL TITULAR DEL AREA DE VIATICOS.
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275 bajec protesta de decir verdad, que los datos contenidos en este informe son veridicos, y manifiesto tener conocimiento de as |

L
ai ohes que se aplicaren en casd gontrario” {
/ /? c}’
CINTHIA ZUCET GARCIA MARQUEZ
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