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Resumen de caso clínico  

Tipo de interrogatorio: directo. Masculino de 68 años de edad  
Originario: Ciudad de México. Residencia: Estado de México. Escolaridad: Licenciatura. Ocupación: 
empleado de oficina, pensionado. Religión: católica. Estado civil: casado 

Antecedentes heredofamiliares  

Padre: finado, con antecedente de cáncer de próstata. Madre: finada, con antecedente de diabetes mellitus 

, 1 hermano con DM2.  

Antecedentes personales no patológicos  

Habita casa propia, todos los servicios intra y extradomiciliarios, cuenta con 3 recamaras, habitan 5 

personas, hacinamiento negativo. Convivencia con animales: 1 perro. Alimentación 2 veces al día con dieta 

referida como normocalórica normoproteica. Baño y cambio de ropa interior diario.  Aseo dental 2 veces al 

día.  Inmunizaciones completas, tipo sanguíneo: desconoce.  Resto negado.  

Antecedentes personales patológicos  

Exantemáticos: sarampión en la infancia, si complicaciones ni secuelas aparentes. Enfermedades crónicas: 

Hipertensión arterial sistémica de 40 años de evolución en tratamiento con losartan 1 tableta vía oral cada 

12 horas, amlodipino 1 tableta via oral cada 12 horas, metoprolol 100 mg vía oral cada 24 horas, acido acetil 

salicilico 100 mg cada 24 horas por la noche, furosemide 40 mg cada 24 horas, Depresión en tratamiento 

con imipramina 25 mg cada 24 horas, clonazepam ½ tableta por la noche, dislipidemia a expensas de 

hipertrigliceridemia en tratamiento con bezafibrato 200 mg cada 24 hrs, trombosis venosa profunda desde 

hace un año sin tratamiento médico. Resto negado  

Padecimiento actual  

Inicia su padecimiento actual hace 6 meses con disfonía constante, lentamente progresiva sin llegar a la 

afonía, la cual empeora con el uso y abuso de la voz, presenta también aclaramiento vocal constante.  Niega  

microaspiraciones, globus faringeo, dificultad para respirar, faringodinia odinogafia, sintomas b u otra 

sintomatologia laringofaringea relacionada.  

Nasofibroscopia flexible: se observa base de lengua libre, valleculas y senos piriformes libres, epiglotis 

central, cartílago aritenoepigloticos libres, cuerdas vocales con adecuada coaptación y movilidad, glotis 

permeable, subglotis con neoformación de coloración rosada de superficie irregular la cual obstruye la luz 

subglótica en un 80%  

Resto del caso será presentado en la sesión. 

 

Presenta: Dra. Gisel Betzai Agüero Ureña R3/ Dra. Mariana Stefanie Pieck Pahl R3. 

Asesora. Dr. Akira Joel Domínguez Wakida / Dr. Guillermo Piña Uribe MB ORL CMN La Raza.  


