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cursos, congresos, simpos· 
M URCIA 

X REUNION DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE 
ANATOMIA PATOLOGICA 

Rtci~ntt'mtntt, y urgamzada por ~(doctor Rodrigutr. B~r· 
m<jv, 1111·0 lugar la X Reunitin de la Stcción dt Ul'antt­
S11rtst• dt la Soc1tdad Españu/a d• Anatomía Patológica en 
la Ci11duJ Sanitaria Virgen de la Arrixacu, de M11rcia. 

C umenLó Ja reunión con la 
fehci1ación por parte del doctor 
Rodrt¡uez Bermejo y de los 
patólogos asistenies al profesor 
Onuño Yac heco ,.1 hacerse 
car¡o en 'Utud de concun.o de 
traslaJo de la Clltedrn de Ana­
lomla PHtológiCll de la Univer­
SJdad de M urda. A continua­
ción se some11ó al cnleno Je 
los as1s1entes la sui11tución o 
altcrmncia de presentación de 
0tws con los seminario.,, y por 
voraaón mn~ontana .e aprobó 
que en fururns reunione• tu­
viera car.\~1cr mixto. 

Fumlmentc se pnó a comcn­
IDr lo• casos mtcrUimbiados 
que cou canlctcr de seminario 
hablan sido estudiado. pre•i•­
ment< en los centros de Ja re­
gi<\n, CU)'ll> resúmenes. título< 
}' pon•nleo fueron: 

TUMOR MIXTO DE PARO-
TIDA 

l'or ti doctor Tamo.rlt Montetri­
nos. DtparllllllClltO de A n•lolní• 
P•l.,ló¡tka. Ciudad Sanltarl.o La 
te. Valen.J¡i, 

MUJer ''º sesent• y cinco 
anns con 111morae1ón cef'1co­
f• eta! de siete ce1 tfmc1ros de 
diámc lro máximo desde hace 
doce anos y que (i!timamente le 
hl crecido mtl• l'uc cxtupada 
totalmente teniendo que hacer 
nt>p;ido de esrructuras colo,,. 
1ntn Macrosc6picamente 

mue lla rnru• 1raslOadas, al­
i rna o con otrns bbnque.:i-
nas fibr ) recuentes meas 

ró s de aspecto nman-
llc to En 1 examen microscó­

e observan nb ndanre' 
'" condrn1dc y 

Je necro~1s. 
la pote 1aJ,.btl "'ª 

e r~te rumor. 1s1 como 
U 11 1 IT'ICn(O 

t ISTOAUEl\IOCAKC1"0MA 
PE PAlllCKH!\S 

Por el doclor Dtl Aguila Man­
snur Pepartommto de Anal"' 
mla PotoluKICIJ. Facultad dt :"lt ... 
d1dna V•lmclu. 

\ nr6n de scscnw y un años 
de ed •d que v1rne a con5Uha 
ho•pilalana p<>rque desJe hace 

eses sufre dulores colicos lo­
cah1ndos en cpiga~trio. addaa­
zamtento de J.Cos-sicre k1loant­
mos } 111 explorarle ahclomen 
se le apreua 111mora,16n durd 
mate, como cnbcu de feto, lo­
calizada en h1pocondno i7-
quierdo así como hepalomega­
ha () do uaveses de dedo sm 
ascim no circubtuón colateral. 
R11d1oló~1camcn1e desplaza· 
mlc11to medial del est6ma~o 
con s111no de la pdota por com· 
presión cxlnnscca y desplaza 
miento m(doal del inrestino del­
gac.fu Ja 1umoraoón carece de 
vasculan1m:lón Se rrac11ca la· 
pawtt>mía, apredundose fumo-
1aciún qu1uica del páocrea•, 
cxlr'dymd<He al p1111lJ1rlo 2.5 
hrros ilc ll4u11lo achocola1ado y 

diagnos!lcándosc de scudo­
qui•le de cola de páocro:as. El 
esrudio histológico evidenció la 
exiuencia de una oeopla$ia epi­
lelial de patrón glandular con 
formación de papila•, reve>li­
das por células cilfndncas con 
frecuentes altcnadoncs morfo­
lintoriales, e•lratificación y mi­
tosis. 

LJ'..UCOENCEFALITIS 
ESCLEROSANTE SLllAGUOA 

DE VON BOGAE.RT 

Por el doctor Cerda Nicohí•. 
Departamento de Patolotia. F• 
cultad de Medicina. Valencia. 

Varón de ocho años de edad, 
que hace cinco meses presenta 
ahemcioncs en el comporta­
miento y movimientos involun .. 
larios de miembro superior de 
recho, evolucionnndo con alle­
ración progresiva de los funcio­
nes intelectuales y de relación. 
A su ingre>o presenta eslado 
general grave con ojos ausen­
te~, hiperex1ensión y lloriqueo 
continuo. A la exploración pre­
senta: hiptrreflex1a temJino­
mu~t.:ular. pies en equino'. J:fa 
bimky bilateral posmvo ~ rcflc­

JOS fotomotur y cornea! conser­
vado<. A lru; dos días de su 
rnsre•o se Je acénlúa la disnea ~ 
acidosis rcspu3toria sufriendo 
parada curdiorre•piraloria de la 
que fallece Diagnóstico cUnico: 
leucoencefalilis esclerosanle 
st1baguda de V on Bogaert 

Ll"T AD~HIS DE PIRil\GER 
KLCHINKA 

Por ti doctOI' Vera Ro1tUJn, S<-r­
vklo de Anatomía Patoló¡¡lca. 
Rtsldtncfa Sanilari• l'\uestr• 
Senora dtl Sagrado Corazon. 

CastelJón. 

Varón de dieciocho año,. que 
nmcl\tra at..lenopat1as c~rv1c..ile~ 
dr apanción rec1en1e que •C 
biopsian. En ti est11d10 micro,­
cópico se ob,;crva una evidente 
hiperpla•ia de folículos linfo1 
des, junto a la presc~ia de 
células ep1telio1dc,, que >On 
encontradas tanto en el seno de 
los folículos como en el tCJ1du 
inrerfolicular y medular. Se 
comcn1an estos deralle. histo­
lógicos observados en las tin­
c iones hah1luale> de 
hematouhm-wsina, asl cornu 
en los cortes teñido• con el 
PAS 

UNFAOENOPATIA 
A. "iGIOJJl.'MUl\OBL.'\STICA 

Por cl profesor Ortudo P11<htco. 
Cátedra de Anatoú Patoló¡j· 
ca. J<'11<ultad de Medicina. Mur­
cia. 

Varón de .]einuocho años de 
edad. que tras una vacunación 
antivariólica comienza con un 
proceso febril, acampanado de 
ndcnopallas gcncraliLadas, r<>­
dederas y doloi-o"'' · Prurito 
ocasional y sudoración noctur· 

( Sección de ) 
Levante-Sureste 
na. Hepatome¡alia de dus tra­
veses de dedo y aumenlo evi­
dente de lOM. Se estudian va­
rias biopsias ¡angliona res. En 
la pn mera de ellas se obse.-·a 
una pérdida de Ja arqui tectura 
¡anglionar, por una infiltración 
de célula~ de aHpccto histioci­
toide, inmunoblulos y c ndute­
lios vasculares prominentes. Al 
cabo de dos me~• oc repite la 
biop•ia, cnconlr.índose una in­
tensa h ialJnosis y depleción ce­
lular . Poco despu~. y por pro­
ceso neumónico sohrcañadido, 
fallece, no pudiendo rcalinrsc 
c•IUdio postmonem. Se realiza 
una ""isión del problema c<>­
menrá ndose los paráme1ros clí­
rucos )' morfológicos e n lo. que 
se a poya el diaanósbco. 

CALLO EXUBERAJl."TE 
llE FRACTURA 

Por ti doctor Sampedro Nuño. 
Ser'J'iclo de Anatomía Patol6ltf­
ca. Residencia Sanita ria Santa 
Maria dtl Rostll. Cartaeena. 
Varón de cincuenta y tre> 

años, que dc!lldc Mee cuan:nta 
y cinco dfas y sin an1ecedcn1c; 
lr•um~licos rela tados, noln de­
formación del tobillo. Radiográ­
ficamentc se arrecia frdclura de 
1/3 dislal de tibia y peron~ 
12quic.rdo, con zona de condcn­
llOCicln en la región ~tcrior de 
Ja fractura F.n el campo ope1a­
tono •e en<uentra un tejido de 
a~pect<> cartila.ginoso, remitien­
dose biops¡¡¡ En la interven· 
c1ón se oh'"rv• fr•clura de tibia 
y peront, con conical de cnn­
síslenCJa cartil~inosa, que se 
corta con b1stun, zona de con­
dcn'8ción ósea de tipo ('Siio de 
fractura en rcgiun posterior de 
la frac1Ura, remibtndose para 
<$1Udio b1óp51co muestras de 
ambas zonas. Histológicamcn• 
le; l~1do óseo con necro.is de 
ttahéculos y neoíormación de 
c&llu de frnctura, zonas de fi 
bros1~ con gran act1vulad os­
tcobl:istica y ma<:1 ófagns hemo­
si\lcrfnicor.. Se comcntK el 
J11q¡n6.t1co d<lcrcnci/il ~on los 
tumores O\tCO-CAI tilagin\JSOS 
malignos. 

OSTFOSARCOMA PAROS 
TAL 

Por ti doctor Rodriauez Berme­
jo. Servido dt Anatomía Patoló­
clca. Ciudad Sanitaria Vlt'lltn de 

t. Arr"""•· M urcia. 
Mujer de 'e1ntiséi< años, ca­

sada, que comien1a hace ocho 
meses con abullam1en10 de 
consi tencia dura en 1/3 pro­
ximal del br•¿o y que se des­
plaza con los movitr11ento' de 
t,tc. F.st;t romuración aumenta 
paulal,Ínamente de tamaño sin 
provocar dolor. Cuando al­
canza el tamal\ o de un huevo de 
paloma acude a la consulta del 
1ra11ma161oeo. que comprueba 
dependencia radiológica del 
hueso. La snllliliCll es normal. 
Microscópicamcnte se obSl!rva 
constituido pm prolifci ación fi­
broconectiva y ampliu áreas 
caniJ¡iginosa> con imágenes de 
bi nudc•ción y alipia nudear 
en I• vccind•d de zonas osteo­
hlA•llcas. Se realiza amputación 
del miembro. 


