
Paciente de 35 años, que acude de emergencia al centro de salud a las 08:10´20´´
APF: padre hipertensión arterial / madre diabética e hipotiroidea
APP: Frecuentes infecciones de vías urinarias. / Leucorreas frecuentes. / grupo sanguíneo O Rh negativo. Fue diagnostica de Neisseria Gonorrhoeae hace 6 meses.
AGO: Menarquia 10 años 	CM: 28 X 3 - 4 días (ciclos regulares)	NO dismenorrea 
IVSA: 18 años 		Compañeros sexuales: 6 (seis) 		
Anticonceptivos: no ha consumido
G 2 A 2 		PAPTEST: NUNCA SE HA REALIZADO 		
FUM: 20-12-2024			AMENORREA: 				FPP: 
MC: dolor tipo cólico menstrual de leve a moderada intensidad, acompañado de sangrado transvaginal achocolatado  
Al examen físico	HORA: 08:30´20´´
TA 100 / 60        PULSO: 105 X´      FR: 22 X´	 	SO2: 90 %
Consciente, hidratada, refiere dolor abdominal generalizado 
PESO: 40 KG       TALLA: 1.50     		   BMI:
CORAZÓN: se evidencia taquicardia 105 x´no soplos  
PULMONAR: no soplos ni ruidos sobreañadidos
 ABDOMEN: suave depresible, Blumberg positivo, RHA disminuidos.
GENITALES: se evidencia sangrado achocolatado en poca cantidad, de mal olor, al tacto vaginal: dolor a la lateralización de cérvix, en especial a nivel de anexo derecho. 
MsIs:  no edemas reflejos conservados

MEDICO:  …………………………………………………………………….PONGA AQUÍ SU NOMBRE

Ex. Lb: (lo más relevante)
BH: HTO 32          HB:10		FERRITINA 16      VES: 25             LEUCOCITOS: 15000 
Segmentados 90 %          
QS: Glucosa 80                 Creatinina 0.9		RESTO: OK 
BETA HCG: 36000 mUI/ml
RESTO DE EXAMENES NORMALES
CONTESTE EL SIGUIENTE CUESTIONARIO:
1. [bookmark: _Hlk125487926]Calcule la fecha probable parto / edad gestacional / BMI
2. Impresión diagnóstica
3. Diagnostico diferencial
4. Indicaciones medicas / solicitud de exámenes complementarios

