» GOBIERNO DEL

%, ; @
ESTADO DE MEXICO -1 ] S -
| MEXico ‘ IS5SEMYM @G'®:

/gﬂissmum&\/v
UNEPAT
INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOS
HOSPITAL REGIONAL TLALNEPANTLA
OTORRINOLARINGOLOGIA Y CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

SESION INTERHOSPITALARIA
Agosto 2024
Resumen clinico

FICHA DE IDENTIFICACION: Femenino de 47 afios. Originaria de la Ciudad de México. Residente
del Estado de México. Ocupacion: Docente. Escolaridad: Licenciatura. Estado Civil: Casada. Fecha
de nacimiento: 19.09.1976.

ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES: Padre con Diabetes tipo 2 y antecedente de evento
vascular cerebral. Madre con cancer de mama. Resto interrogados y negados.

ANTECEDENTES PERSONALES NO PATOLOGICOS: Habita en casa urbana que cuenta con
todos los servicios basicos intra y extradomiciliarios. Habitos higiénicos y dietéticos buenos en
calidad y cantidad. Convive con 3 perros y 3 gatos vacunados y desparasitados. Alcoholismo desde
hace 27 afios de manera social, sin llegar al estado de embriaguez. Vacunacién contra SARS-CoV2
con 3 dosis, ultima en 2023. Niega exposicidbn a humos o polvos industriales, tabaquismo u otras
toxicomanias.

ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS: ALERGIAS NEGADAS. Fractura nasal hace 35
aflos que amerité reduccion cerrada. Rinoseptoplastia hace 6 afios. Laparotomia exploradora hace
20 afios. Reseccién de pterigién derecho hace 14 afios. Histerectomia hace 10 afios. Apendicetomia
hace 7 meses. Niega enfermedades crénico-degenerativas, transfusiones, e infeccién por SARS-
COV-2.

PADECIMIENTO ACTUAL.: Inicia hace 5 meses aproximadamente con dolor de tipo “constrictivo” en
region lateral derecha de cuello que se exacerba hace 5 dias, de intensidad 7/10 en escala analoga
numeérica que se presenta de manera espontanea e intermitente, de segundos de duracion, con poca
respuesta a analgésicos, acompafiado de retrodescarga y aclaramiento faringeo.

EXPLORACION FISICA: Paciente femenina de edad aparente similar a la cronoldgica, consciente,
cooperadora, orientada. OTOSCOPIA: Conductos auditivos externos permeables, membranas
timpanicas integras, traslicidas, moviles a las maniobras de Toynbee y Valsalva, sin secrecion
retrotimpanica. NARIZ: Piramide nasal central, dorso regular, RINOSCOPIA: septum desviado a la
izquierda en area ll, cornetes inferiores en ciclo, congestivos y poca respuesta a vasoconstrictor,
mucosa normocromica. CAVIDAD ORAL: Labios simétricos, lengua central, mucosa yugal
normocrémica, piso de boca, paladar duro y paladar blando sin alteraciones, conductos de Wharton y
Stennon sin salida de secrecion anormal, trigonos retromolares sin alteraciones. OROFARINGE:
Uvula central, Unica, amigdalas palatinas intravélicas, pared posterior hiperémica, sin presencia de
retrodescarga. CUELLO: Cilindrico, traquea central, mévil, pulsos carotideos presentes, sincrénicos,
no se palpan adenomegalias. Térax con movimientos adecuados de amplexién y amplexacion,
campos pulmonares con murmullo vesicular presente. Ruidos cardiacos ritmicos. Abdomen blando,
depresible, no doloroso, con peristalsis presente. Extremidades simétricas, integras, reflejos
osteotendinosos y fuerza conservados. Llenado capilar 2 segundos, pulsos sincrénicos.

Resto del caso sera presentado en la sesion.



