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'R.EDUARDO LICEAGA

CASO CLINICO SESION INTERHOSPITALARIA
SMORLCCC OCTUBRE 2024

JEFE DE SERVICIO: DRA NATALIA RIVERA ESPINOSA DE LOS MONTEROS
COORDINADOR: DR ISRAEL ALEJANDRO ESPINOSA REY

PONENTES

DRA. KATIA HAM ALVAREZ R3 ORL Y CCC

DR. JESUS MAGANA MORENO R3 ORL Y CCC

DRA. VALERIA REBECA SANCHEZ CORREA R3 ORLY CCC

FICHA DE IDENTIFICACION

PACIENTE FEMENINO DE 38 ANOS DE EDAD, ESTADO CIVIL CASADA, OCUPACION AMA DE CASA,
ESCOLARIDAD PREPARATORIA, RELIGION CATOLICA, ORIGINARIA Y RESIDENTE DE LA CIUDAD DE
MEXICO.

ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES
MADRE CON ANTECEDENTE DE DIABETES MELLITUS TIPO 2. SE INTERROGAN Y NIEGAN RESTO DE
ANTECEDENTES EN FAMILIARES DE PRIMER GRADO.

ANTECEDENTES PERSONALES NO PATOLOGICOS

ETILISMO POSITIVO DESDE LOS 18 ANOS DE EDAD HASTA LA ACTUALIDAD DE CONSUMO
OCASIONAL SIN LLEGAR AL ESTADO DE EMBRIAGUEZ; TABAQUISMO Y OTRAS TOXICOMANIAS
INTERROGADAS Y NEGADAS. ESQUEMA DE INMUNIZACIONES APARENTEMENTE COMPLETO.
GRUPO SANGUINEO A FACTOR RH POSITIVO. COMBE NEGATIVO.

ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS

ALERGIAS: NEGADAS. TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA DE 1 ANO DE DIAGNOSTICO EN
TRATAMIENTO CON QUETIAPINA 50 MG CADA 24 HORAS, FLUOXETINA 20 MG CADA 24 HORAS Y
ALPRAZOLAM 0.25 MG MEDIA TABLETA CADA 12 HORAS. QUIRURGICOS POSITIVOS PARA
SEPTOPLASTIA HACE 4 ANOS, SIN COMPLICACIONES NI SECUELAS APARENTES; 2 CESAREAS HACE 16
Y 19 ANOS RESPECTIVAMENTE, SIN COMPLICACIONES NI SECUELAS APARENTES; OCLUSION
TUBARICA BILATERAL HACE 16 ANOS SIN COMPLICACIONES NI SECUELAS APARENTES. SE
INTERROGAN Y NIEGAN RESTO DE ANTECEDENTES.

PADECIMIENTO ACTUAL

INICIA SU PADECIMIENTO ACTUAL HACE 22 ANOS CON ACUFENO BILATERAL DE TONO AGUDO DE
PRESENTACION INTERMITENTE, QUE PROGRESA A CONTINUO, ASi COMO HIPOACUSIA IZQUIERDA
LENTAMENTE PROGRESIVA, DE PRESENTACION CONTINUA, CON DISMINUCION DE LA
DISCRIMINACION FONEMICA, LLEGANDO A LA ANACUSIA, SIN FACTORES EXACERBANTES NI
ATENUANTES APARENTES; 2 ANOS POSTERIORES PRESENTA HIPOACUSIA DERECHA LENTAMENTE
PROGRESIVA DE MISMAS CARACTERISTICAS, ASI MISMO SENSACION DE INESTABILIDAD DE
PRESENTACION INTERMITENTE, ASOCIADO CON LOS CAMBIOS DE POSICION CEFALICOS, SIN
FACTORES ATENUANTES APARENTES. MOTIVO POR EL CUAL ACUDE AL SERVICIO DE ESTA
INSTITUCION.
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EXPLORACION FISICA DIRIGIDA
PACIENTE FEMENINO DE EDAD APARENTE SIMILAR A LA CRONOLOGICA, DESPIERTA,
COOPERADORA, MESOMORFICA, INTEGRA Y BIEN CONFORMADA,

SIN FACIES CARACTERISTICA, CON ADECUADA HIDRATACION DE MUCOTEGUMENTOS. CRANEO:
NORMOCEFALO, SIN EXOSTOSIS NI HUNDIMIENTOS. OJOS: SIN ALTERACIONES. OIDOS: PABELLONES
AURICULARES NORMOINSERTOS, SIN MALFORMACIONES APARENTES, CONDUCTOS AUDITIVOS
EXTERNOS PERMEABLES; A LA OTOSCOPIA SE APRECIAN MEMBRANAS TIMPANICAS INTEGRAS,
TRASLUCIDAS, CON TRIANGULO LUMINOSO EN CUADRANTE ANTEROINFERIOR, PARS TENSA DE
ASPECTO LISO Y APERLADO, PARS FLACIDA SIN RETRACCION, PROCESO LATERAL Y MANGO DEL
MARTILLO VISIBLES, MOVILES A LAS MANIOBRAS DE TOYNBEE Y VALSALVA. NARIZ CON CENTRAL,
DORSO IRREGULAR A EXPENSAS DE GIBA MIXTA, PUNTA Y BASE MEDIANA, ANGULO NASOLABIAL
RECTO, A LA RINOSCOPIA ANTERIOR SE APRECIA MUCOSA ROSADA, SEPTUM FUNCIONAL,
CORNETES EN CICLO, VALVULAS NASALES SUFICIENTES. CAVIDAD ORAL, CON MOVIMIENTOS DE
APERTURA CONSERVADOS, MUCOSA HIDRATADA, BUENA HIGIENE DENTAL, LENGUA CON
MOVILIDAD Y SENSIBILIDAD CONSERVADA, PISO DE LA BOCA SIN EDEMA NI ELEVACIONES, PALADAR
EN SUS PORCIONES DURA Y BLANDA SIN ALTERACIONES, UVULA CENTRAL, LECHOS AMIGDALINOS
VACIOS PAREDES FARINGEAS LATERALES SIN DESPLAZAMIENTOS, PARED FARINGEA POSTERIOR SIN
DESCARGA O ABOMBAMIENTOS. CUELLO: CILINDRICO Y SIMETRICO, MOVIMIENTOS CONSERVADOS
SIN ALTERACIONES, TRAQUEA CENTRAL Y MOVIL, SIGNO DE MOORE POSITIVO NO DOLOROSO, SIN
ADENOPATIAS, PULSOS CAROTIDEOS HOMOCROTOS Y SINCRONICOS ENTRE Si Y CON PULSO
RADIAL.
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