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Resumen del caso clinico.

Ficha de identificacion: Femenina de 30 afios de edad. Originaria y Residente: Zumpango, Estado de México.
Escolaridad: Preparatoria. Estado civil: Casada. Ocupacion: Comerciante ambulante. Religién: Catdlica.

Antecedentes heredofamiliares: Interrogados y negados.

Antecedentes personales no patoldgicos: Habita en casa propia con todos los servicios intra y
extradomiciliarios, habitos higiénicos y dietéticos referidos como buenos en calidad y cantidad. Convive con 2
perros y 2 pericos intradomiciliariamente. Hemotipo (0+) Niega viajes recientes y tatuajes. Esquema de
vacunacion completo.

Antecedentes personales patologicos: Niega enfermedades cronicas, cirugias, fracturas, toxicomanias,
hemotransfusiones y alergias a farmacos.

Antecedentes ginecoobstétricos: IVSA 17 afios, NPS 1, G:02, P:02, MPF: DIU Mirena.

Padecimiento actual: Inicia su padecimiento 2 meses previo a su valoracién con aumento de volumen del
pabellén auricular izquierdo acompanado de hiperemia, por lo que acude con otorrinolaringélogo particular quien
le prescribe antibiéticos de tipo fluoroquinolona por 10 dias y esquema de reduccién de predinisona por 15 dias,
con lo cual no mostrd alguna mejoria. Niega fiebre, traumas recientes, otalgia, otorrea, hipoacusia, acufeno o
vértigo.

Exploracion fisica: TA 110/80 mmHg, FC 68 Ipm, FR, 26 rpm, T° 37.2. Peso 80kg Talla 1.65m IMC 29.38.
Paciente de edad aparente a la cronologica, normocéfalo, adecuada implantacion de cabello, pupilas reactivas a
reflejo fotomotor y consensual, simetria facial al reposo y al movimiento. Pabellén auricular izquierdo con pérdida
de su arquitectura dependiente de aumento de volumen a nivel del antihélix, fosa escafoidea, fosa navicular,
cavum y cymba concha, hiperémica, indurada, no hipertérmica ni fluctuante, que produce estenosis del conducto
auditivo externo en su tercio externo, ldbulo sin alteracion. Pabelléon auricular y conducto auditivo externo
derecho normales. Otoscopia membranas timpanicas integras, moviles sin secreciones transmembrana, mangos
normoinsertos, conos luminosos en cuadrante anteroinferior, apofisis mastoideas sin alteraciones. Rinoscopia
anterior con mucosa normocrémica, bien hidratada, septum funcional, cornetes en ciclo derecho, sin secreciones
a través de meatos. Cavidad oral con adecuada apertura oral, piezas dentales en adecuado estado de higiene,
movilidad y fuerza lingual conservada, sin secreciones anormales a través de conductos salivales, piso de boca y
paladar sin abombamientos, trigono retromolar libre. Orofaringe normocrémica con uvula central, amigdalas
palatinas grado | con criptas abiertas sin caseum, reflejo nauseoso presente, sin retrodescarga. Cuello cilindrico
con movimientos conservados, traquea central y movil, sin plétora yugular, pulsos carotideos sincrénicos sin
soplos ni frémitos, tiroides eutréfica, movil, no dolorosa a la palpacién, sin adenopatias. Resto de exploracién sin
alteraciones.

Resto del caso sera presentado en la sesion.
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