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Rumipamba E2-148 y Republica - Quito - Ecuador
RECEPCION: Planta Baja. Laboratorio 205 A

Patolog ia Ecuador Teléfonos: 292 0792 / 243 1687 / 292 0791
B Caillermo L énez Whatsapp: 0958876626
Dr. Guillermo Lopez A E-mail - laboratorio@patologiaecuador.com

Web: https://www.patologiaecuador.com

Citologia Numero: 275-24 # Orden:

Fecha de pedido: 11 de enero del 2021 Fecha de recepcion: 12 de enero del 2021
Nombre: Daniela Gordillo Edad: 25 afos

Origen Muestra: Cervix

Ginecopatologia: G: P C A FUM: 31/12/2020

Datos Clinicos: Eritroplasia + papilomatosis

Diagnéstico Clinico: Papilomatosis, eritroplasia -

Solicitado por: Dra. Elizabeth Erazo
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Descripcidn: Grupas de células con displasia inicial.

Leucocitos: ++

Flora bacilar: +++ (Citolisis)
Histiocitos: oz

Células de metaplasia

Escamosa madura: +

Células glandulares

Endocemcales inflamadas: +

E BAJD GRADO

indice de maduracion:

Parabasales: 0
Intermedias: 70
~Superficiales: 30
.ndice cariopicnético: 30 %
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Dr. Guillermo Lépez Alarcén
MEDICO PATOLOGO
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Cubosoft DIAGNOSTICO MOLECULAR 21/01/2021

Fecha de Recepcién:  16-ene-2021

Paciente: Médico Solicitante:
DANIELA GORDILLO RODRIGUEZ ELIZABETH ERAZO
Id Orden: Id Historia: Edad: Cédigo: Identificacion:
1329991 607661 25 ANOS 10999941 1724037765

Deteccion cualitativa in vitro de los genotipos 16, 18 y de alto riesgo del Virus
del Papiloma Humano (
S shy O \aient

METODO: Reaccion en cadena de la polimerasa en tiempo real. : A
Sistema - 4800 AN ANOAY
RESULTADOS
Genotipos de Alto riesgo HPV: POSITIVO
(HR-HPV: 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 68)
" Genotipo HPV 16: NEGATIVO
=~ Genotipo HPV 18: NEGATIVO
Observacion: .
INTERPRETACION
HR-HPV NEG; HPV-16 NEG; | No se ha podido detectar el ADN de HPV para los genotipos
HPV-18 NEG. 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66 y 68.

Probabilidad muy baja de >= NIC2

La muestra es positiva para el ADN de cualquiera de los
HR-HPV POS: HPV-16 NEG; | siguientes tipos de HPV de alto riesgo, o una combinacién de
HPV-18 NEG. los mismos: 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 68,
Probabilidad aumentada de detectar nivel >= NIC2
subyacente en la colposcopia.

Negativo para otros genotipos del HPV de alto riesgo,
HPV-16 POS; y/lo HPV-18 POS. | positivo para HPV-16 y/o positivo para HPV-18. La mayor
probabilidad de detectar >= NIC2 subyacente en la
colposcopia.

OBSERVACION

Los resultados de esta prueba deben interpretarse exclusivamente junto con la informacion
disponible de la evaluacion clinica del paciente y su Historial Citolagico.

Nt Atentamente:

Dva. Galexiela Soxia

Dra. MARIA GABRIELA SORIA ERAZO
DRA. BIOQUIMICA CLINICA
MSP L7 F33 No 99

Id. 1329991
1906



CENTRO DE DIAGNOSTICO Y PREVENCION DEL CANCER CERVICO UTERINO Cédigo : 415

DRA. ELIZABETH ERAZO VILLARREAL. F. Nacimiento : 26/12/1995

Fecha: 03/02/2021 Seguro: HUMANA Referido por: DRA ERAZO
Nombre : GORDILLO RODRIGUEZ DANIELA No. Cédula: 1724037765 No. Historia: 432
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Hospital Metropolitano Torre Medical Il, Piso 2, Of. 211. Telf. 3220241
AXXIS Hospital 4 Piso Consultorio 403, Telf. 3980133
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