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Caso clínico sesión interhospitalaria 02.02.2022 

Ficha de identificación: 

Calle, Colonia, C.P., Ciudad, Estado 

Padecimiento Actual: 

Presenta disfonía de 12 meses de evolución, lentamente progresiva no asociada al uso y abuso de la voz, sin evento 

desencadenante, llegando a la afonía desde hace 4 meses, se agregó disfagia progresiva desde hace 6 meses inicialmente a 

sólidos y que progresó a líquidos, actualmente se refiere tolerando dieta en papilla, desde hace meses se agregaron 

microaspiraciones laríngeas, al menos 2 episodios por semana, pérdida de peso de aproximadamente 21 kg en los últimos 12 

meses, referido como de manera no intencionada. Sin embargo, se identifica asociación con los cambios en la dieta 

previamente referidos. Niega tos, hemoptisis, hematemesis, aumento de volumen cervical, estridor laríngeo y otros datos de 

dificultad respiratoria, fiebre ni diaforesis vespertina.

Hacinamiento: Negado 

Zoonosis: Negada 

Alimentación: 1 vez al día, escasa cantidad 

Vacunación: desconoce esquema, 1 dosis de 

vacuna contra Sars-Cov2 

Tabaquismo: Positivo por 6 años a razón de 1 

cigarros al día suspendido hace 6 años. 

Alcoholismo: Negado 

Exposición a ambiente adverso: Negado 

Paciente consciente, orientada, tranquila, caquéctica, cooperadora al interrogatorio. 

Otoscopia bilateral: Conducto auditivo externo permeable, membrana timpánica íntegra, mango 

del martillo normoinserto, pars flácida sin retracciones.

Nariz mesorrina, pirámide central, dorso recto,  vestíbulos simétricos, válvulas suficientes, 

septum funcional, mucosa normo crómica, cornetes en ciclo, con adecuada respuesta a 

vasoconstrictor, sin descarga por meatos   

EXPLORACION FISICA: 

ANTECEDENTES NO PATOLÓGICOS ANTECEDENTES PATOLÓGICOS 

Femenino de 72 años de edad, originario y residente de la Ciudad de México 

Ocupación: Ama de casa, Escolaridad: primaria trunca, Estado Civil: Casada. 

Alergias: Negado 

Malformaciones: Negado 

Enfermedades crónicas: Hipertensión arterial 

sistémica en tratamiento con losartán 1 tableta 

cada 24 horas y amlodipino 1 tableta cada 24 

horas 

Quirúrgicos: Negados 

Traumáticos: negados 

Antecedentes Heredofamiliares:

Madre finada, antecedente de cáncer de mama, Resto sin datos patológicos 

 

Nariz mesorrina, pirámide central, dorso recto, vestíbulos simétricos, válvulas suficientes, septum funcional, 

cornetes en ciclo con adecuada respuesta a vasocontrictor, sin descarga por meatos. 

Adecuada apertura, edentulia total, lengua central y móvil, piso de la boca sin abombamiento, paladar blando y 

duro íntegros sin abombamientos, conductos de Stenon y Wharton drenando saliva hialina, paladar duro y blando 

íntegros, amígdalas grado I, sin reacción periamigdalina, úvula central, sin descarga posterior. 

Cuello cilíndrico, simétrico, tráquea central y móvil, sin adenopatías, se palpa aumento de volumen de 

consistencia pétrea a nivel de cara lateral izquierda de cartílago tiroides, no dolorosa ni móvil a la palpación. 

Tiroides no palpable, pulsos carotídeos sincrónicos. 

Resto de protocolo de estudio se expondrá en sesión de caso clínico. 

Pabellones auriculares bien implantados y desarrollados. Oído Derecho: conducto auditivo externo permeable, 
Membrana timpánica integra, mango del martillo normoinserto, cono luminoso presente pars flácida sin 
retracciones. Oído Izquierdo: conducto auditivo externo permeable con estenosis, signo de trago negativo, 
eritematosa, con membrana timpánica opaca, con adecuada movilidad, mango del martillo normoinserto, no se 
observa reflejo luminoso. 
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