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CASO 1

e Paciente mujer de 40 anos

* Motivo de consulta:
 Cambios de color y textura de la lengua. Leve ardor.

Anamnesis Remota Personal
 Cirugia bariatrica en 2016.
* Dieta reducida en carnes rojas.
e Consume sulfato ferroso

* En tratamiento psiquiatrico por depresion (Relata cambios conductuales dificultades
de concentracion, astenia y adinamia).
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Nombre

RUT - Pasaporte : 17788774-9 - N° Orden de Atencion : SP1002030537
F. Nacimiento : 22/10/1991 Sexo: N° de Muestra . 00237320
Procedencia : UTM Lira 85 Fecha O.Atencion : 15/01/18

Médico Solicitante

Muestra . Sangre
Médico Jefe: Dra. Teresa Quiroga
Fecha Recepcion Laboratorio : 15/01/18 11:25 Laboratorio: SJQ-Bioquimica
Fecha Validacion : 15/01/18 12:47 Validado por: TM Carolina Abarca
HEMOGRAMA - VHS
Unidad de Intervalo de Resultado Anterior
Examen Medida Resultado Referencia Valor Fecha Hora
Eritrocitos x 1076/uL 3,64 [ 450 - 590 ]
Hemoglobina g/dL 11.0 [ 135 - 175 ]
Hematocrito % 35,5 [ 410 - 53.0 ]
VCM fL 87.0 [ 800 - 1000 ]
HCM pg 29.1 [ 260 - 340 ]
CHCM g/dL 335 [ 310 - 370 |
RDW % 14.0 [ 116 - 146 ]
Leucocitos x 10°3/uL 4.9 45 - 1.0
Basofilos % 0.6 00 - 10
Eosinofilos % 1.8 } 20 - 40
Neutrofilos (Segmentados) % 54.3 500 - 700
Linfocitos % 35.0 250 - 400
Monocitos % 8.3 40 - 120
R.A. Neutréfilos x 10°3/uL 2.66 P R &
R.A. Linfocitos x 10°3/uL 1.72 10 - 48
R.A. Eosindfilos x 10°3/uL 0.09 | 01 - 05
Plaquetas x 10°3/uL 138 [ 140 - 400 ]
VPM fL 8.4 [ 76 - 112 |
VHS mm/hr 2 [ 1 - 14 )
Caracteristicas Morfolégicas:
Eritrocitos Leucocitos Plaquetas

Macrociticos , Normocrémicos Normales Normales



Responda:

1. De acuerdo a la clinica y el hemograma ¢éCual es su diagnostico?.
Fundamente.

2. ¢Cual puede ser la causa de esta patologia hematologica?

3. ¢Que otros signos y sintomas podrian presentarse en este paciente y que
no fueron descritos en los antecedentes?

4. ¢A que se debe la atrofia del dorso lingual que ocurre en este cuadro?
¢ Qué otras manifestaciones orales podria encontrar?

5. Con respecto a la lesion que observa en el dorso lingual:
- Realice la descripcion de la lesion

- Mencione 2 hipotesis diagnosticas

- éIndicaria biopsia? éQué tipo? Fundamente



CASO 2

Paciente de 67 anos

Motivo de consulta

e Halito urémico, ardor en boca,
multiples areas erosivas en lengua vy
otras zonas blanguecinas en mejillas,
de 1-2 semanas de evolucion.

Anamnesis Remota:
« HTAy DM (en tto farmacolégico)

Exdmenes complementarios

* hemograma completo
 perfil bioquimico.




MUESTRA : SANGRE

ERITROCITOS
HEMOGLOSINA
HEMATOCRITO
V.C.M.
H.C.M.
C.H.C.M,

LEUCOCITOS
BASOFILOS
EOSINOFILOS
NEUTROFILOS

MIELOCITOS
JUVENILES
BACILIFORMES
SEGMENTADOS
LINFOCITOS
MONOCITOS
R.ALNEUTROFILOS
R.ALLINFOCITOS

UNIDAD DE
MEDIDA

X 10A8/mm3
gr/dL

10A3/mm3

a0 a0 AR A0 AR A W W W X

X 10A3/mm3
X 10A3/mm3

CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS:

ERITROCITOS :
Anisocitosis +
LEUCOCITOS
Normales
PLAQUETAS
Normales

RESULTADO

VALORES DE

REFERENCIA®
[4 - 5.2
[12 - 16
[36 - 46
[80 - 100
[26 - 34
[31 - 37
(4.5 - 11
[0 -1
[2 - 4
[0 -5
[50 - 70
[25 - 40
[4 - 12
[1:8 =71.7
[1 - 4.8
[140 - 400
[1 - 29

ovalocitos +

* valores de Referencia ajustados por edad y/o sexo.

LABORATORIO CENTRO MED SAN JOAQUIN

RESULTADO ANTERIOR

VALOR

FECHA

04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28

04-05-2009 09:28

04-05-2009 09:28
04-05-2009 09:28

hemograma



Perfil bioguimico

MUESTRA : SANGRE

LABORATORIO CENTRO MED SAN JOAQUIN

RESULTADO ANTERIOR

VALOR

FECHA

EXAMEN UNIDAD DE RESULTADO
MEDIDA

SGOT u/L 74 |

LDH u/L 152

F. ALCALINAS u/L 84

COLESTEROL mg/dL 158

BILI TOTAL mg/dL 0.30

PROTEINAS gr/dL i

ALBUMINA gr/dL 4.1

I. ALB/GLOB. 1 B

N. UREICO mg/dL 35 >

UREA gr/L 0.749 >

GLUCOSA mg/dL 21 s

AC. URICO mg/dL fs3 >

CALCIO mg/dL .2 >

FOSFORO mg/dL .0 >

VALORES DE

REFERENCIA
[9 - 25
[135 - 214
[30 - 100
[ hasta 200
[0 -1
[6 - 8
35 =25
[8 - 25
AT =535
[70 - 99
223 =66
[8.5 - 10.5
[2.6 - 4.5

]*
]*

]*

]*
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04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009
04-05-2009



Responda:

1. ¢Cual es el diagndstico del cuadro sistémico? ; Como se relaciona con la disminucion de
la hemoglobina vista en hemograma?

2. ¢Como explica las lesiones de la mucosa oral? jCual seria su diagndstico? ;Qué otras
lesiones podria encontrar asociadas a un paciente de este tipo?

3. ¢Qué precauciones adoptaria para el tratamiento dental si es que requiere realizar
exodoncias?

4. ¢Cual es el tratamiento adecuado para resolver las lesiones en mucosa? ¢ Realiza
biopsia? Si es asi jqué tipo?

5. Explique la relacion fisiopatologica que existe entre las patologias de base previamente
diagnosticadas en el paciente (HTA'Y DM) y el cuadro sistémico que observa en esta
consulta.



CASO 3

Paciente mujer de 57 anos

Motivo de consulta
e Sensacion urente en boca

Anamnesis Remota:

* Paciente con alteraciones en la piel
(calcinosis), disfuncién para tragar,
Telangectasias en rostro, dificultades
para abrir la boca.

e HTA en tratamiento con Losartan

Exdmenes complementarios

* Presencia de autoanticuerpos
positivos ANA y anti-SCL-70




e Alteraciones los
dedos de ambas
manos qgue se
caracterizan por
cambios de color en la
zona distal de las
falanges.




Responda:

1. ¢Cual es el diagndstico del cuadro sistémico? jen qué se fundamenta?

2. ¢Como explica el sintoma por el cual consulta? ;Como se observa la mucosa lingual?
¢/ Qué otras lesiones podria encontrar asociadas a un paciente de este tipo?

3. ¢Qué examenes solicitaria para orientar las alteraciones en boca?

4. ¢Qué indicaciones daria en primera instancia para aliviar los sintomas? ;Realiza biopsia?
Fundamente.

5. Explique la relacion fisiopatologica que existe entre el cuadro sistémico y las alteraciones
bucales que observa en esta paciente.



