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REUNION DE LA SECCION DE LEVANTE-SURESTE
DE LA SOCIEDAD DE ANATOMIA PATOLOGICA

El pasado dia 20 de marzo, y organizada por el
doctor Tamarit Montesinos, tuvo lugar en la Ciudad
Sanitaria La Fe, de Valencia, la XI Reunién de la
Seccion de Levante-Sureste de la Sociedad Espa-
fola de Anatomia Patologica. Comenzo la reunién
con la presentacion y discusion de los casos de
seminario que previamente habian sido intercam-
biados entre los centros ue la region, realizandose
a continuacion la exposicion de varios casos pro-
blema. Finalmente se acordé que la préxima reu-
nion se celebrara en la Residencia Santa Maria del

Rosell,

de Cartagena, el dia 8 de mayo. Los

resumenes, titulos y ponentes de los casos fueron:

ORQUITIS GRANULOMA-
TOSA

El doctor Vera Roman, de
la Residencia Sanitaria Nues-
ra Senora del Sagrado Co-
razon, de Castelldn, expuso
el srgusente caso!

Varon de cincuenta anos,
labrador y con tres hijos, que
padecio paludismo a los seis
anos y tumoracion submaxi-
lar a los veinte afos. Hace
cuatro anos se le extirpo el
testiculo izquierdo, por pre-
sentar hinchazon, dolor y en-
rojecimiento, junto a fiebre,
que no cedieron al trata-
miento medico. Ahora se le
practica orquiectomia dere-
cha por diagnostico clinico
de fimla testicular. Refiere
que desde los Ireinta anos
padecid de palaquiuria sin
tenesmo, escozor y prurito a
la miccién. En el examen
histolégico se demuestra la
existericia de una orquitis
granulomatosa, haciéndose
el diagnéstico diferencial en-
tre las orquitis tuberculosa-
granulomatosa inespecifica y
el granuloma espermatico.

GRANULOMA ANULAR

El doetor Gomez Fayren,
de la Catedra de Anatomia
Pal ica de la Facultad de

m_.ﬁe Murcia, explico

ﬂ‘tuwra ENe
dermico: un foco de de

nafambn fibrinoide del co-

por un co-
l|ar de hlsﬁocnos e infiltrado
inflamatorio crénico. Se co-
menta el diagndstico dife-
rencial con la necrosis lipoi-
dica y los nodulos subcuta-
neds reumaloides.

POLIPOSIS JUVENIL DEL
COLON

El doctor Sampedro Nufio,
de la Residencia Sanitaria
Santa Maria del Rosell,
Cartagena, expusc_el de un
varén de catorce anos, diag-
nosticado de poliposis recto-
colica familiar, existiendo
dos hermanos con la misma
afeccion. Es intervenido pri-
mero por invaginacion colo-

ia a an!

cuadro y diggnostico dite-
rencial con el resto de las
poliposis del tracto gastroin-
testinal.

HEPATOPATIA CRONICA
CONGENITA FAMILIAR
ASOCIADA A HIPERAMI-
NOACIDURIA

El protesor Ortufio Pache-

‘co, de la Catedra de Anato-

mia Patologica de la Facultad
de Medicina de Murcia, ex-
plicd el de un nino de tres
meses de edad que pre-
sentd vomitos en todas las

tomas desde los cinco dias

de vida, y que en el mo-
mento actual son abundan-
tes, no guardando relacion
con la ingesta. Hepatomega-
lia de dos traveses. Analiti-
ca: tiempo de coagulacion,
8-20; T, protrombina, 28 por

100, fibrinégeno, 80 wu.:
GOT 147 mU/ ml.; GPT,
150 mU/ ml., bahrrubma.

0.20-0,30; T, 0,50. Hipera-
minoaciduria. La evolucion
es desfavorable, y fallece, no
pudiendo realizarse estudio
posmortem. Existe el ante-
cedente de otra hermana
con el mismo cuadro que
fallece al mes de vida. La
biopsia hepatica revela una
hepatitis cronica de evolu-
cion cirrbgena con esteato-
sis intensa y transformaci

tubulo-acinar de. Ia perlferia.
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LINFOCITOMA CUTIS

El doctor Martorell, del
amento de Patologia

de la Facultad de Me-dicma ;

de Valencia, conté el gue

si%j

ujer de cuarenta afos
con tumoracion de 2 x 2 x
% 1,2 centimetros en region
frontal, no ulcerada, mode-
radamente eritematosa y de
lenta evolucion. Analisis en
sangre periférica, normales.
No adenopatias en cuello ni
axila. Térax limpio. Se estu-
dia biopsia de g):el en region
frontal, observandose un in-
filtrado dérmico densa sepa-
rado de epidermis por una
estrecha banda conectiva sin
alteraciones. El infiltrado esta
constituido preferentemente

Medicina de Valencia, expu-
s0:

Mujer de treinta siete
anos con doble infiltracion
fibroquistica glandular ma-
maria; sospechandose mas-
mpatia y sin adenopatias axi-
lares es intervenida. En los
diversos cortes histologicos
estudiados, se observa la
coexistencia de areas tipicas
de enfermedad quistica cro-
nica, con frecuentes focos
de metaplasia apocrina con
otras de carcinoma lobular in
situ y areas de infiltracicn
tumoral en el estroma.

ENDOCARDITIS BACTE-
RIANA

El doctor Pérez-Guillermo
Garcia, de la Residencia Sa-
nitaria Santa Maria del Ro-
sell, de Cartagena, conto el

caso; -

Varén de cincuenta anos,
diagnosticado anteriormente
de bronquitis asmatica, que
ingresa con un cuadro de
dolorimiento  difuso, fiebre,
disnea y cianosis, soplo sis-
t6lico cambiante, pensan-
dose en probable fiebre ti-
foidea, fallece a los seis dias.
En el examen postmortem
se observa la exislencia de
una endocarditis ulcero-
vegetante a nivel ge valvula
abrtica, con miocarditis ne-
crosante subyacente. Existia
un proceso embo}fgene ge-
neralizado, con infartos es-
plénico y cerebral, asi como
un edema de pulmbn por
fallo ventricular izguierdo. En
estudio bacteriologico post-

mortem de material valvular-

se aislan estraptococos viri=
dans.

ENFERMEDAD DE WHIP-
PLE -

guez Ber-

El doctor Rod
de la Cit

oty
&cm?ﬁamm

.gaﬁeciw ool o ama-'

iasis durante su estancia en
Venezuela, fallece a los tres

dias de ingreso en nuestro
hospital. En examen post-
mortem se observa, macros-
copicamente, adelgaza-
miento y gran palidez de la
‘pared intestinal a todos los
niveles, y la presencia de
adenopatias relativamente
prominentes. En el examen
mucroscépmo se llega al
gw ostico de enfermedad
hipple, existiendo ma-
créfagos PAS positivos en
préacticamente, todos los or-
ganos, sobre todo en rifon,
pulmén, bazo, etcétera. Se
comenta el valor escaso de
la biopsia rectal, el gran valor
de la biopsia intestinal pero-
val, que en este casoc no
pudo llegar a realizarse, y
también el interés de los es-
tudios con microscopia elec-
tronica.

LESION LINFOEPITELIAL
BENIGNA DE PAROTIDA

El doctor Vargas Holguin,
de la Residencia Sanitaria
Nuestra Sefiora del Sagrado
Corazon, de Castellon, el si-
guiente.

Se presenta un caso de
lesion linfoepitelial benigna
de parotida, comentando las
caracteristicas histologicas,
clinicas ]y de diagnostico df-
ferencial, . haciéndose, asi-
mismao, breve recuerdo his-
térico del proceso.

NEUROFIBROMA DE
SENO MAXILAR

El doctor Martinez Escu-
dero, de la Residencia Sani-
taria General Sanjurjo, de Va-
lencia, explicé los casos:

Se presentan dos casos,
uno de un nifo y otro de un
varén de sesenta afios, de
tumoracion del seno rnaxilar
que en el estudio histologico
mostraban aaracaeﬁ ic

amh&-.
racion mmp,aam m c&luias :
abundantes mms thﬁaanaa
y matriz no or ada, ha-
ciéndose el diagnostic
neurofibroma,




