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JEFE DE SERVICIO:

DR. EDGAR HERNANDEZ ABARCA

COORDINADORES:

DR. EDGAR HERNANDEZ ABARCA

DR. CESAR GAMALIEL RIVERA MARTINEZ

PRESENTAN:

DRA. ANGELICA MAGDALENA AGUSTIN SANDOVAL (R3)
DRA. LUISA AMANDA MENDOZA OCHOA (R3)

DRA. MARIA FERNANDA VAZQUEZ BEJAR (R2)

FICHA DE IDENTIFICACION:

Se trata de femenino de 62 afios de edad. Originaria y residente en Puerto Vallarta, Jalisco. Ama de
casa, religion catoélica, estado civil casada.

ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES:

Hipertension arterial sistémica y cancer géastrico por linea materna.

ANTECEDENTES PERSONALES NO PATOLOGICOS:

Vivienda con todos los servicios basicos. Tabaquismo negado. Exposicién a biomasa negado.
Etilismo negado. Inmunizaciones referidas como completas. Higiene regular, niega hacinamiento.
ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS:

Traumaticos: Interrogado y negado.

Quiruargicos: Interrogado y negado.

Cronico-Degenerativos: Hipertension arterial sistémica en tratamiento con Losartan 50 mg cada
24 hrs. Epilepsia en tratamiento con Oxcarbazepina 300 mg y Levetiracetam 500 mg cada 24 hrs.
Transfusionales, Alérgicos, Infectocontagiosos: Interrogados y negados.

PADECIMIENTO ACTUAL:

Inicia su padecimiento actual en 2020 con disnea de medianos esfuerzos y disfonia progresiva. En
2022 presenta exacerbacion de disnea por lo que acude con médico otorrinolaringdlogo particular
que, mediante laringoscopia, evidencia lesion tumoral laringea que compromete la via aérea. Se
realiza traqueotomia de urgencia. Acude a su escalon sanitario en donde se solicita tomografia
computada de cuello que reporta lesion subglotica, por lo cual fue referida a nuestro nosocomio.
EXPLORACION FIiSICA:

Pabellones auriculares con adecuada implantacion, conductos auditivos externos permeables,
membranas timpanicas integras, aperladas, moéviles a las maniobras de Toynbee y Valsalva.

Nariz con dorso central, sin laterorrinia ni malformaciones aparentes, septum funcional, integro,
cornetes en ciclo. Sin presencia de puentes hialinos, sin datos de sangrado activo.

Labios, lengua, piso de la boca, apofisis alveolares, trigono retromolar, paladar duro y encias sin
alteraciones. Amigdalas eutroficas, uvula central, sin datos de retrodescarga.

Cuello cilindrico, simétrico, traquea central, portadora de traqueostomia, sin adenomegalias
palpables. Resto de exploracion fisica y auxiliares diagnosticos se abordaran durante la presentacion

del caso clinico.
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