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A. Ficha de identificación  

 Nombre: José Manuel Méndez Aguilar  

 Número de expediente: 097767445 

 Edad: 45 años 

 Sexo: Masculino 

 Estado civil: Casado 

 Escolaridad: Primaria. 

 Ocupación: Trabajador del campo. 

 Lugar de origen: Comitán de Domínguez, Chiapas, México.  

 Residencia: Ranchería Pamala. 

 Domicilio: Ranchería Pamala S/N. 

 Fecha: 4 de junio del 2020. 

 Nombre del Medico: Dr. Erick Alexander Hernández López. 

B. Estudios dermatológicos  

 Topografía  

 Localización: Región anterosuperior  del antebrazo izquierdo y anteroinferior del brazo izquierdo. 

 Extensión: localizada.  

 Segmento afectado: extremidad superior. 

 Predominio: antebrazo izquierdo. 

 Asimétrica unilateral 

Descripción 

 Dermatosis que presenta un aumento de volumen, deformación franca del brazo y antebrazo, generando un aspecto 

globoso en el mismo; hay presencia de lesiones de aspecto nodular, fistulizada, múltiples y variables entre 1.7 cm y 3.5 

cm  con coloración rosa por la que sale un líquido filante, seropurulento, a veces grumoso contiene los granos; se observa 

también ulceraciones y costras milicéricas; algunos orificios fistolosos tienen en el fondo una depresión; se observa 

cicatrices retractiles.   

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

Padecimiento actual 

Paciente masculino de 45 años de edad que refiere que hac aproximadamente 3 años, inicia con aparición de una roncha en la 

extremidad superior izquierdo, misma que no le causa molestia alguna o sensación de comezón, pero se limita capacidad de 

movimiento y lo cual repercute en la calidad de su trabajo y actividades rutinarias y recreativas. 

Diagnostico presuntivo: Micetoma 

Aparatos y sistemas  

 Síntomas generales: negados 

 Respiratorio: refiere disnea de medianos esfuerzos y ocasionalmente pequeños esfuerzo. 

 Cardiovascular: paciente refiere presentar sensación de fatiga y percepción de sus latidos o bien palpitaciones. 

 Digestivo: nauseas ocasional, y sensación de llenura posprandal en epigastrio que relaciona con los episodios de disnea. 

 Genitourinario: alteraciones aparentes negados. 

 Nervioso: refiere irritabilidad, cambios de humor repentino, así como cefalea repentinos.  

 Musculo- esquelético: paciente refiere artralgia y transitorias en articulaciones de la rodilla derecha, ambos hombros y 

codos, pero sin repercusiones en el movimiento. 

 Exploración física 

 Talla: 1.65 m. 

 Peso: 80 kg. 

 IMC: bb 

 Temperatura: 35.6 C 



 FC: 78 por min. 

 FR: 22 por min 

 TA: 110/80 mmHg 

Cabeza: encéfalo de volumen y simetría normal, movimiento de la cabeza normales, sin presencia de hundimiento o prominencia 

Oseas, buena implantación del cabello, cuero cabelludo sin lesiones aparentes. 

Cejas, parpados y ojos simétricos, reflejo motor normal, pupilas isocoricas, conjuntivas normales. 

Pabellones auriculares simétricos, buena implantación de lo mismo, sin lesión aparente, conducto auditivo normal. 

Narinas permeables, mucosas nasales normales, con buena hidratación, tabique nasal sin desviaciones, sin dolor a la palpación. 

Mucosa bucal rosada, hidratada, sin lesiones aparente. 

Abdomen: simétrico con poco panículos adiposo, de pigmentación uniforme sin apariencia de elevaciones normales, estado de 

la superficie normal, cicatriz umbilical central. 

A la palpación depresible, no dolorosa con ausencia de adenomegalia, resistencia muscular y la temperatura normal. En la 

auscultación relatas ruidos peristálticos normales. Sin alteraciones a la percusiones. 

Extremidades: normales, integras, simétricas, sin deformidad o desalineación ósea, ausencia de atrofia muscular, con 

movimiento de extensión, flexión, rotación, abducción y aducción adecuado. Reflejos sin hiper o hiperorespuesta. 

Tacto rectal: diferido  

Genitales: diferido 

Piel y anexo: mucosa hidratada, coloración normal, tegumentos normales, sin presencia de edema o lesiones primarias 

cutáneas, uñas normales de coloración rosada, cabello castaños oscuro, sin alteraciones en piel y anexos. 

Sistema nervioso: paciente consciente, intelecto normal, memoria normal. 

Diagnostico nosológico: nódulos eritematoso fistulizado. 

Tratamiento:  



 Dertrin (sulfametoxasol) 80/400mg. 

 Clavuser (amoxicilina) 500mg/125 mg 

  


