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DOMINGO
NUMERO CLASIFICACIÓN NOMBRE AUTOR PRINCIPAL SALÓN

1 CARDIO02 Choque cardiogenico en falla biventricular. 
Caso clínico

Juan Antonio 
Zavaleta Álvarez

A5A-A5B 
PLENARIA

2 CARDIO03 Choque obstructivo por hipertensión intraabdominal. 
Caso clínico

Jesús Mauricio 
Olivares Gazca

3 CARDIO04 CIA OS: relación QP/QS y falla cardíaca derecha. 
Caso clinico

Alma Rosa 
Silva Barrios

4 CARDIO05 Disección aortica con manifestación atípica. 
Caso clínico

Herrera Vazquez 
Heriberto

5 CARDIO06 ECMO-RCP un reporte de caso Erika Magali 
Flores Mora

6 CARDIO07 Endocarditis post colocación de Catéter Mahurkar. 
Caso clínico

Alma Rosa 
Silva Barrios

B1-B2

7 CARDIO08 Falla cardiaca en pentada de cantrell en UCIC. 
Caso clinico

Sandoval Valdez 
Mayra Nallely

8 CARDIO09 Fenómeno de SAM de la válvula mitral post- TAVI. 
Caso clínico

Ricardo 
Botello Maraver

9 CARDIO10 Insuficiencia Mitral Severa secundaria a SCA CEST. 
Caso clínico

Aldhair 
Moreno Jasso

10 CARDIO11 Relación arterial culpable por USG e ICP. 
Caso clínico

Emily Sofia 
Lara Ruiz

11 CARDIO12 Reporte de caso clínico: miocarditis por dengue. Victoria 
Martinez Estrada

B3-B4

12 CARDIO13 Síndrome Pospericardiotomía por cirugía aórtica. 
Caso clínico

Marcos Ernesto 
Sierra Pérez

13 CARDIO14 Trombofragmentación en el paciente con TEP. 
Caso clínico

Nadia Melisa 
Queb Pech

14 CARDIO15 sincope y neuromodulacion en covid tardio. 
Presentación de caso clínico

Samuel 
Ramos Margarito

15 CARDIO16 Vasoplejia refractaria en cambio valvular mitral. 
Caso clinico

Víctor Antonio 
López Félix

16 CHOQUE02 Choque distributivo por terapias alternativas. 
Caso clínico

Sergio Alberto 
Margalli Vázquez

B5

17 CHOQUE03 Bentall: paciente chocado y diseccion aórtica. 
Presentación de caso

Jonathan Herbe 
Salamanca Hernández

18 CHOQUE04 Choque hipovolemico en embarazo ectopico roto. 
Presentación de Caso Clínico

Alberto 
Becerril Mejía

19 CHOQUE05 Choque obstructivo por pericarditis purulenta. 
Caso clínico

Roberto 
López Elías

20 CHOQUE06 Coma mixedematoso. 
Reporte de caso.

Omar Farid 
García Trujillo

21 CHOQUE07 Dengue, más allá de la reanimación con liquidos. 
Caso clinico

Ana Rosa
Melchor-Flores

B6

22 CHOQUE08 Manejo extracorpóreo del choque cardiogénico. 
Caso clínico

Sandra Paola 
Avila Villalobos

23 CHOQUE09 Uso de rotem en lesión de cava por nefrectomia. 
Caso clinico

Leticia 
Guerrero Navarrete

24 EPIDEMIO07 Hemolisis en paciente con G6PD y dengue grave.
Caso clínico

Alberto 
Ortiz Hernández

25 EPIDEMIO08 Signo de Lichtenberg en lesión eléctrica por rayo. 
Caso clínico

Jorge Luis 
Rubio Ávila

26 FOM01 Falla hepática aguda. 
Caso clínico

Gabriela 
Pineda García

B7

27 FOM02 Falla multiorgánica por Neisseria meningitidis,
 un caso de éxito. 

Alfonso 
Toledo Figueroa

28 FOM03 FOM: coinfección por rickettsia y dengue. 
Presentación de caso clínico

Ana Melina 
Torales Gamboa 

29 FOM04 Insuficiencia hepática aguda por VHA y VHS 1 y 2. 
Reporte de caso clinico

Karla Espinosa 
Pérez Negrón

30 FOM05 Soporte orgánico en vasculitis fulminante. 
Caso clinico

Víctor Antonio 
López Félix

PRESENTACIÓN CASOS CLINICOS
FORMATO ORAL ( De 7:00 a 8:00 a. m. en el salón indicado)

Dispondrá de 8 minutos de presentación (máximo 10 diapositivas), la cual deberá llevar en un USB que
entregará al personal técnico a su ingreso al salón. No deberá excederse del tiempo asignado, dado que habrá más 

presentaciones continuas a la suya. Al final tendrá una sesión de preguntas y respuestas por parte de los evaluadores.
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LUNES
NUMERO CLASIFICACIÓN NOMBRE AUTOR PRINCIPAL SALÓN

31 FOM06 Recambio plasmático en hepatitis fulminante. 
Caso clínico

Fernando Gabriel Delgado 
Mejía

A5A-A5B 
PLENARIA

32 GINECO06 Cardiomiopatia periparto. 
Reporte de caso

Ricardo Esteban 
Alvarez Inclan

33 GINECO07 Embarazo y debilidad muscular: reporte de caso Julio Cesar
Brizuela-Santana

34 GINECO08 Embarazo y pancreatitis biliar reporte de caso Garcia-Lopez R

35 GINECO09 EVC hemorrágico asociado a Preeclamsia severa. 
Caso clínico

Patricia Marisol 
Campos Carlos

36 GINECO10 Hepatitis Autoinmune en embarazo.
Reporte de caso.

Carpintero Preciado 
Trinidad Jarelli

B1-B2

37 GINECO11 Hígado graso agudo del embarazo reporte de 2 casos Hugo Benjamín 
Gurrola García

38 GINECO12 Indice resistivo renal en preeclampsia. 
Presentacion de caso clinico

Leopoldo Jorge 
Rodríguez Cruz

39 GINECO13 Insuficiencia cardiaca y miocardiopatia periparto. 
Presentacion de caso clinico

Mirely Guadalupe 
Casasús Bustillo

40 GINECO14 Lesión cerebral traumática durante el embarazo. 
Caso clínico

Armando 
Gonzalez Segovia

41 GINECO15 Miocardiopatía periparto: Reporte de caso Marco Antonio 
Sedano Gómez

B3-B4

42 GINECO16 Miocardiopatia Peripartum y Preclampsia Severa. 
Presentación de casos

Mirely Guadalupe 
Casasús Bustillo

43 GINECO17 PRES secundario a eclampsia. 
Reporte de un caso

Andrea Liliana 
Márquez Manrique

44 GINECO18 Pancreatitis por quistes pericolédoco en embarazo. 
Caso clinico

Gabriela 
Hernández Agüero

45 GINECO19 SHUA asociado a síndrome HELLP: abordaje en UCI. 
Caso clínico

Maria Del Mar
Aparicio Barrera

46 GINECO20 Trombosis Venosa Cerebral en embarazo y puerperio. 
Casos clínicos

Lizbeth Arely 
Hernández Torres 

B5

47 GINECO21 Trombosis venosa mesentérica en el puerperio 
Presentación de caso clínico

Bonfilio 
Benito Mendoza

48 LRA02 Glomerulopatía secundaria Endocarditis Tricuspídea. 
Caso clínico

Francisco Javier 
Ramírez Almaraz

49 LRA03 Reporte de casos; conexión en paralelo TRR y RPT Jesús Enrique 
Castrejón Sánchez

50 LRA04 Terapia de reemplazo renal continua en sepsis. 
Caso clinico

Jesús 
Nativitas Morales

51 LRA05 Terapia convectiva en rabdomiolisis Victor Hugo 
Castro Cruz 

B6

52 META01 Acidosis y necrosis putaminal aguda por etanol. 
Caso clínico

Jovanhy 
Castillo Amador 

53 META02 Coma mixedematoso en UCIA. 
Caso clínico

Francisco Javier 
Cota González

54 META03 Crisis tirotoxica presentación de un caso . Dafne Aira Elizabeth 
Padilla Reyes 

55 META04 Diálisis de albúmina de paso único (SPAD). 
Caso clínico

David 
Roman Hernandez 

56 META05 Falla hepática aguda abordaje multidisciplinario. 
Caso clínico

Abraham 
Velazquez Crespo

B7

57 META06 Reporte de Caso Hiperadosteronismo Primario José Manuel 
Reyes Rocha

58 META07 Trombosis portal y mesentérica y pancreatitis. 
Caso clinico

Norman  Josue 
Rivera Pineda

59 MONITOREO04 Adyuvancia del doppler transcraneal en SVCR. 
Caso clinico

Ricardo José María 
Pimentel Barajas

60 MONITOREO05 Lesión vascular de nasoangiofibroma. Monitoreo UCI. 
Caso clinico

Lesllie Eugenia 
Cuevas Cruz

PRESENTACIÓN CASOS CLINICOS
FORMATO ORAL ( De 7:00 a 8:00 a. m. en el salón indicado)

Dispondrá de 8 minutos de presentación (máximo 10 diapositivas), la cual deberá llevar en un USB que entregará al 
personal técnico a su ingreso al salón. No deberá excederse del tiempo asignado, dado que habrá más presentaciones 

continuas a la suya. Al final tendrá una sesión de preguntas y respuestas por parte de los evaluadores.
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MARTES
NUMERO CLASIFICACIÓN Nombre AUTOR PRINCIPAL SALÓN

61 MONITOREO06 Tuberculosis meníngea y doppler transcraneal. 
Caso clinico

Fernanda Giselle 
López Alcalá

A5A-A5B 
PLENARIA

62 MONITOREO07 Neuromonitoreo en HSA. 
Caso clinico

Arevalo 
López Ulises

63 NEURO04 Coccidioidomicosis diseminada,reporte de caso María Rosario 
Meza Geraldo

64 NEURO05 Disfunción autónoma y lesión medular. 
Caso clínico

Diana Laura 
López Pérez

65 NEURO06 Encefalitis de bickerstaff en UCI de segundo nivel. 
Caso clínico

Denisse Sarahi 
García Ochoa

66 NEURO07 Enfermedad por creutzfeld-jakob: reporte de caso Jonathan David 
Morales Ramírez

B1-B2

67 NEURO08 Estatus epileptico super refractario. 
Presentación de caso clinico

Olga Daniela 
Velázquez Gutiérrez

68 NEURO09 EVC isquémico en angina de ludwing por sistema VAC. 
Caso clinico

Raquel 
Méndez Reyes

69 NEURO10 EVC isquémico por embolismo graso en politrauma. 
Caso clínico

Alejandra 
Russell Marrufo

70 NEURO11 Isoflorano y estado epiléptico superrefractario. 
Caso clinico

Isabella Joseline 
Albuerne Estrada 

71 NEURO12 Manejo de la encefalitis por anticuerpos NMDAR. 
Casos clínicos

Juvenal 
Franco Noguez

B3-B4

72 NEURO13 Mioclonos persistente en síndrome post paro. 
Caso clínico

Valeria Stephanie 
Dorador Guevara

73 NEURO14 Miositisnecrotizante: complicación rara de estatinas. 
Caso clínico

Jonathan David 
Morales Ramírez

74 NEURO15 Neuromielitis óptica refractaria: reporte de caso Maria Dioselina 
Ruiz Barrera

75 NEURO16 Paquimeningitis hipertrofica por infección fúngica. 
Caso clinico

Hugo Ricardo 
Belli Mendoza

76 NEURO17 Sedacion con sevoflurano en estado epileptico. 
Caso clinico

Anayansi Kiabeth 
Torres Carrillo

B5

77 NEURO18 Sevoflurane en status epiléptico super refractario. 
Caso clínico

Eusebio 
Campos Sarmiento

78 NEURO19 Sindrome de pres por tocilizumab: reporte de caso Patricia 
Valencia Guzmán

79 QUEMADOS01 Reanimacion guiada por VPP en gran quemado. 
Caso clínico

Tania 
Vázquez Delgado

80 RESPI10 Acoplamiento ventriculoarterial derecho con ECCO2R. 
Caso clínico

Jesús Enrique 
Castrejón Sánchez

81 RESPI11 ARDS ¿momento de pensar mas allá de covid-19?. 
Caso clínico

Julio Cesar
Brizuela-Santana

B6

82 RESPI12 Desenlance fatal por SDRA por pulmon de crack. 
Caso clinico

Marco Antonio 
Castillo Cabrera

83 RESPI13 ECMO VV como soporte en cirugía de vía aérea. 
Caso clinico

Alexia 
Palma López 

84 RESPI14 Eficacia de VMNI en paciente con sdra severo. 
Caso clínico

Rubí 
Solís Hernández

85 RESPI15 Hipercapnia permisiva en asma casi fatal. 
Caso clinico

Valenzuela 
Alatorre Valeria

86 RESPI16 Neumonía atípica severa secundaria a ruebola. 
Caso clinico

Ilse Vianey 
León Juárez

B7

87 RESPI17 Neumonia rapidamente progresiva secundaria vapeo. 
Caso clinico

Mildret A. 
González Aguilar

88 RESPI18 Oxido nitrico en EPID. 
Caso clínico

Lourdes 
Bautista Martínez 

89 RESPI19 Remoción extracorpórea de CO2 (ECCO2R) en SDRA. 
Caso clinico

Estefanía 
Flores Méndez

90 RESPI20 SDRA moderado secundario a síndrome de asia. 
Caso clínico

Alvaro 
Ruiz Castorena

PRESENTACIÓN CASOS CLINICOS
FORMATO ORAL ( De 7:00 a 8:00 a. m. en el salón indicado)

Dispondrá de 8 minutos de presentación (máximo 10 diapositivas), la cual deberá llevar en un USB que entregará al 
personal técnico a su ingreso al salón. No deberá excederse del tiempo asignado, dado que habrá más presentaciones 

continuas a la suya. Al final tendrá una sesión de preguntas y respuestas por parte de los evaluadores.


