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FOLIO DE ESTUDIO:B21-03277

DELIA Femenino 43 afos

BIOPSIA,GINECOLOGIA.CERVIX BIOPSIA lunes, 19 julio 2021

Dr{a): A QUIEN CORRESPONDA

DESCRIPCION MACROSCOPICA
Frasco etlquetado como “Blopsia cervical R6™:
Son 2 fragmentos irregulares de tejido cada uno de ellos mide 1,1x0.6x0.2cm y 0.7x0.4x0,2cm por una de sus
caras son café claro, lisos y blandos. Por su cara contralateral es café claro y anfractuoso. Se incluye
completamente en cortes seriados en 8 capsulas,

DR. RAMIREZ. MB/ R2 Dr. FOSADO / R1 Dr. GUTERREZ

DIAGNOSTICO HISTOPATOIOGICO
MATERIAL REFERIDO COMO “BIOPSIA CERVICAL R6™:

* CARCINOMA EPIDERMOIDE INVASOR BIEN DIFERENCIADO, NO QUERATINIZANTE DE CELULAS GRANDES CON
AREAS DE DIFERENCIACION SEBACEA FOCAL ULCERADO

NEOPLASIA MALIGNA EN 90%: DEL MATERIAL ANALIZADO.

INFILTRACION NEOPLASICA PERIVASCULAR EXTENSA, SIN EVIDENCIA DE NEOPLASIA INTRALUMINAL.

LIMITES QUIRURGICOS CON LESION.

NECROSIS EN 6°: DE LAS ZONAS NEOPLASICAS,

i

i
Nota: Antecedants de cancer epidermoide invasor en polipo cérvical con folio B21-2B05. Be sugiere realizar la adecuada |
coielacidn clinico-patolégica.

fant Responsable: Dr, Mario Murguia Pere:
Universidad Nacional Autonoma de Mexico

Mat. 98110111 CProf. 538444C

Fecha de Impresion: jueves, 22 de julio de 2021 05:27
Fecha de Autorizacion: jueves, 22 jufio 2021

LAZARO RAMIREZ BALDERRAMA
Matriculs: 10984623 Cédula: 2587023
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Mes Facturacién Periodo te tonsumo ~ lmporte s pagar
i 1 0CT2021-D 04/09/2021 15/10/2021 i 823500 !
B Anomalia Lactura enterior Lzctura actuai Consumo =i m3
T"' : . 433 436
% Ultime pago ~ importe pagudo Mesaes do adeudo

SR : _20}'09/2021 $143:00. . o : 2 st
ST _Cprgepjé;ﬂ&fmbm impode L Histeral

SERVICIOS DE SUMINISTRO DF -

AGUA POTABLE s
RECARGCS DE SUMINISTRD O §3.54
AGUA POTABLE

SALDO ANTERIOR 3118.00
Subtotal | e
impussto ' §0.00

Totai

'o =
EUCRATIVOS

MJESTFEOS FIOFQAF?]CJS
OFICINA CENTRAL. . e giam azsiopm

Q.00 am. a 1:00 p.m.
PLAZARELLA Lunesa Viernes 2:00 am. a 8:00 p.m.

Sdébado 9:00 am. a 00 p.m.
Siouenos [§ SAPAF
FACTURACION  OLT2021-D # E
s 5 <,
TOTAL A PAGAR 52’3—' 00 sapnr &
VENCIMIENTO  17/11/2021 SAN FRANCISCO X
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VISITA DE INSPECCION A.C. 2/2021
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Estudio Socioeconomico

28/12/1978

BOSQUE ALTO #612

EMPLEADO (ALUMINIO

[ EMPLEADO (ALUMINIO
1 =] 5 ESTUDIANTE
[ 5 ESTUDIANTE

4| HIIO. NO ESTUDIANTE

5,000.00 Habitantes: 6
RENTADA (IMSS) ISSTE INSABI NINGUNO

Egresos Mensuales

$3,000.00 G : $200.00
L >/U0.00

I ERETET >1,500.00
UIRO! 50.00
>U.00

5.000.00

Observacién de |a vivienda /Desarrollo de la Entrevista: Casa de una planta, bafio, cuartos y espacio para
sala comedor, la ciudadana se mostro accesible al brindar la informacién durante |a visita domiciliaria.

Por lo anterior descrito y observado se justifica el apoyo econémico solicitado, valorado un nivel 1
Nivel 1 2 3 4

100% 75% 50% 25%

Observacidnes : Viaticos que se generan por las salidas diarias a la ciudad de leén a la clinica T1 del IMSS,
para tratamiento de quimioterapfa y radioterapia.
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FIRMA DE QUIEN'REALIZA FIRMA DE QUIEN AUTORIZA
JOSE GERARDO AGUIRRE RUTEAGA
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