
 
 
 
 
 
 
 

Sesión Interhospitalaria SMORLCCC Abril 2026  

 

Presenta: Dr. Daniel Rostovic R2 

Coordina: Dra. Mayra Estrada MB 

Dr. Román Alberto Peña Medina MJS 

 

Ficha de identificación:  

Paciente femenino de 5 años, originaria y residente de la Ciudad de México 

Antecedentes heredofamiliares:  

Tío abuelo paterno con hipoacusia desde la adolescencia de forma bilateral, con uso de auxiliar auditivo 

externo. Tío materno con hipoacusia sin uso de auxiliares auditivos. Resto interrogados y negados.  

Antecedentes personales no patológicos:  

Habita en casa propia, en zona urbana, cuenta con todos los servicios básicos de urbanización (agua, luz 

y drenaje), cohabita con 4 personas. Refiere buenos hábitos higiénicos y dietéticos. Cartilla de vacunación 

al corriente. 

Antecedentes perinatales: 

Padre de 29 años, edad materna al momento de concepción 26 años, G1, cursa durante embarazo con 

preeclampsia. Nació por cesárea debido a la pérdida de movilidad, diagnosticándose sufrimiento fetal, 

procedimiento quirúrgico con aumento de las cifras tensionales, como consecuencia, madre fallece en 

el parto inmediato (2 hrs tras obtención del producto), lloró y respiró al nacer, APGAR 9, peso 2.400 Kg, 

se egresa sin complicaciones aparentes. 

Antecedentes personales patológicos:  

Microtia derecha grado I desde el nacimiento. Fositas preauriculares en ambos oídos.  

Resección de quiste de segundo arco branquial izquierdo el 03/08/2022 en esta unidad, bajo anestesia 

general sin complicaciones ni secuelas. 



 
 
 
 
 
 
 

Otitis media crónica serosa bilateral, operada en 2023 de Miringotomia + colocación de tubos de 

ventilación cortos en ambos oídos, extruidos. 

Adenoidectomía + colocación de tubos de ventilación cortos en ambos oídos 30.03.2025 

Niega alérgicos o transfusionales 

 

Padecimiento actual:  

Como parte del seguimiento por genética en 2021 se solicitaron potenciales provocados auditivos de 

tallo cerebral con audición normal bilateral. El padre nota un retraso en el lenguaje por lo que en 2022 

se reportaron nuevos potenciales provocados auditivos de tallo cerebral con hipoacusia conductiva 

superficial derecha, hipoacusia conductiva moderada izquierda. Impedanciometria curvas B de Jerger 

bilateral. En 2023 se realizaron ASSR: Oído derecho: 65,65,60,60,100 Oído izquierdo: -,90,-,-,-,-. 

Impedanciometría curva B de Jerger bilateral. Con uso de auxiliar auditivo bilateral. 

En marzo de 2025 posterior a miringotomia y colocación tubos de ventilación, presenta hipoacusia súbita 

de oído derecho. Sin mejoría posterior a tratamiento con esteroides ni con el uso de auxiliar auditivo. 

Tubos extruidos en mayo 2025. 

Exploración física:  

Paciente femenino de edad aparente a la cronológica orientada, alerta y cooperadora. Sin datos de 

dificultad respiratoria. Cráneo normocéfalo. Cavidad oral sin alteraciones, orofaringe amígdalas grado I. 

Nariz con septum funcional, cornetes en ciclo. Oído derecho con microtia grado I, fosita preauricular sin 

datos de infección, conducto estrecho, membrana timpánica integra. Oído izquierdo con pabellón 

auricular normal, conducto permeable, membrana timpánica íntegra. Cuello cilíndrico, no se palpan 

adenomegalias, ni aumento de volumen. 

 

 


