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Caso 1
DraHaydee Caro



Masculino de 29 años

Debutacontaquicardiay arritmias,contratamientomédicoen Tijuana

Enviadoa Cardiología(INC)donde se identificó un tumor cardiaco,
mismo que fue llevado a cirugía, con resección aparentemente
completa(primergrupode imágenes).

Setrató enTijuanaconquimioterapiaa basede gemcitabine.

Tresmesesdespués,regresóal INCcon tumor de 2x2 cm en aurícula
izquierda,tumor retroperitonealy lesiónhepáticaen segmentoVI

(segundasimágenes).
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Resección







Caso 2
Dr. Héctor Aquiles Maldonado



ÅPacientefemeninode 45 años

ÅInicia con astenia yadinamia, manejada como síndrome anémico 

ÅSeagrega melena y se realizo colonoscopía 
ÅLesiónencolon ascendente circunferencial estenosanteque obstruye 80% de 

la luz 

ÅSerealizóbiopsia







ÅSe realiza resección y se da tratamiento oncológico

ÅUnañoposterioriniciaconsangrado transvaginal

ÅSerealizo biopsiade endometrio y posteriormente histerectomía  







Caso 3
Dr. Víctor Manuel Pérez Sánchez



ÅMujer 43 años

ÅRealizomastectomía condisecciónganglionaraxilarizquierda
ÅCarcinomaductalinfiltrante sinpatrónespecífico con 



Caso 4 
Dr. Alejandro Avilés Salas



Presentación del caso

ÅMujer de 73 años

ÅAGO

G:7 P:6  A:1

ÅPA

Inició hace6 añoscon adenomegaliaaxilaracompañadade diaforesis.
Posteriormentesepalpóadenomegaliaaxilarderechade 7.5 cm.

Acudiócon médico oncólogoque realizóbiopsiade gangliolinfático.
Fuereferidaal INCanconel diagnósticode linfoma.
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