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En oumplimiento de los roquisitos en vigene
cia, para oddoner el tftulo de TOCIOR LN KEDICINA,
rregento cote modesto trabajo do TE3IS, esporando,
qus con ou aprobacién, se cumplan los des0oa forw
vientos de crintalizar ni vooasién, por §ata now
tle y altrufota profouidn, a la qua plenso dedicar

nin nejores esfuornog,~



51 tomn quo hemos alogido pertanuvoa en
realidad o la clinica y a la hematologine

9in onbargo, algunas ohsorvacicnes rociens
tes, on 1ns quo pariioipd on forua dircota, me
in&ujeoron, o ostudinr ol agpaoto obtorrinolarine
goldzico dc eanta cnfermedad  $an cruol y d¢ sor-
prooiva aparicida.

Al lado do mucatro jefe, ol PROFLEICI ADNUE
20 Dr, JOSZ MATUSIVICH, en ou uorvicic do oto-
rrinolaringolozfa ol HOSCITAL ISRATLITA SiRAH,
pudimon dooir ol valor gque una atenta obsorra-
cién del onformo, significa on la dilucidacidn
dinenéatica do osia enfermodad, antes quo o1 o1f
nigo la sogpoche y pida sy confirmmeién ol labora
torio.

Euodo sor la primor llamia de atenclén, ha
cia un rroceso, qun, quomando olapan, llova rdpl
damonso hacin lo descintogrnoidn dol organismo en
ou totnlidad,

Bl ddagnlotico procoz 4o lus leucenina ugg
dag, ofrecc posibilidados do tratamlento iuls



oportunog cvitando} y cato os muy imporianto,
:fn.niob:*aa quirdrgicas que puadon foncr oconsde
cuoncias muy graves para el enfcermo y sorias res
pensabilidades pars ol mddico Sratante,

Procisazente on otorrinolaringologing os
.donde cun mis frooucnoia, o plentoan ccag oitus
cioncs,

Ia rayorin do loo onformon que lacaron la
atcneidn del otorrinolaringblogo, fusren cnviee
doo para sor somatidos a intervenciones quindre
glcua; en ospecisl para la oxtirpacidn de sun a=
nigdalng,

Dvisor coto riosgo y servir al elintco en d
desecrumscaranicnto, do cota grave enferrodad, ou
una centrilucién voliosa dol ospocialistng en ou
relnoidn con otrus rooas de iz sodicina, en ol
afdn insosunse do dospistar lan enfernclades y
procurarlos ol tratuulonto pio oportuno y nficas.

Do%a 09 la razén qué noo novié a elogir og
te toma, oolbre ol guo pocos trabajos do conjunto
hemos cnceantrado en la bLibliografia ufdica; poro
que ea, a nuosiro Juicle, dizno do una ospocial

consilderncidn.
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LSUCKITA AGUDA
HISTORTA

Ko podomos hablar do los datoa histérioom

de 1n lsuszemin aguda, ain hadbor haecho antos una

brove rozofia do la ovolucidén dol concepto da Soe.

$a enfermoded, doscripta al conicnzo en su aaopeg
to erénico,

En Franoia on 1839, Barth y Dommé, ostue-
diando un sujoto miorto oon coplcnonogalia, cuya
ovolucidn clinica, fud soguida, por el prinero,
Donnd, ol efcctuar ol caiudio nicrosodpico de la
sansro, la oncontrd somipurulenta, comprobando
1a exintonoin 4o gron cantidad de oélulan blane
cas 0 Imessas. Poro no oo habin ostablooido con
preoinidn ol cardofer morfoldsico do lno odlue
las sanguinoas sosionidndose quo era una supurae
cién do 1o sangro.

Todavia on 1645 Bennot, un investigador in
180, sostiena ol miszmo criiterio, habvldndonos de
*Suppuration” of the ¥laeod".

1l =zigmo aflo, o sca oa 1845, R. Virchow
crea cl t8rmino de loucenia, y postoriernonie

postieno oon Bennott una disouoibn do prioridad,



siendo 61, on realidad, el prinoro que estadlecid
que la loucania consistia on un aumonto de loa
zlétulos blancos y no en 1a prastnoia ds glébae
dos do pus en grun contidad on la pangroe

L2 orrox de Virchow radicabn en conaiderar
4A-1s Qeuccniu como una ontermadad conm un LURCHe
to czagerado de lou glébulos hlancos, poro osin pl
toracidn merfoldgicny como nos dilce Nauegeli, ora
una Jeoucocitosis poro so difervonciaba do dutn en
1ln paraigtenciam del aumento do ;18bulos blancoge

La interosanio reourrir al toxto do lle Vip
ohow, dondo osje anior nogs halln de lo louconin,
Utilizamos para ¢llo gsu 1ibro "PATIOLOGIN DI
TULIURI", traduccidn Cfrancoga publicada cn 1871,
tomo torgoro, pdzina 9. En la gorie do 1oa line
fomaz, cncontranon anie todo un Srupo ruy inpors
tante gue, dosdo el punto de viasta toérico, tio-
ne valor son los productos quo co desarrollon du
ranto el curso do lns loucemiases Dice "Yo ho
deaaripto, como so gabae con o5 noabre, uza oa-
ferezedad gue 82 curzoforiga por ol auwuento pro-
grosivo dol nlware de glob, blencos Co la san-
gres (corplaculos linfdticos) aunento guo puede

1legar a proporcionos conaiderailou. Publigné



0 primer oaso de ene génoro en noviembroe 4o 1948
al niono tienpo qua Bommett do Ldimburgo dosord-
bia uno andlogo, Natn coincidencin ha dado lugar
entre nosotros a una diasusidn 3o prioridad que
todavia no In 4erminado, por loYanso; puado decdr
algunas palatrnse En realidad anites de 1845, se
habfon obasrvado almmog cason ¢na portcnooian
ovidentononto, o 1o louconmins Ko conscguido o
mimo quo Vidalfy(deospuds do varing considornsionea
sobre 1o quo ol llamba usurpacidn do derochon,
egn o%ro-norhre por Bc}mett, ne roficra Virohow
a la rreeisién dol t4roino LUGOIIIA, por ol ndopha
4o, Foa hnbls govre las formas elfnicac de la en-
fornodad,diaotinguiondo in aspfios y la linddtica,
ocgin que cn un casdo soa ol bano ¢ punto do pare
tida o on ol otro los canslios linfdidoon, ciando
1a oansro mofificadn poco B pepd por 6gon froa=
nos onformos, y por {ltinmc la forra complojal

En realidad todavin la leucsnia aguda no fi
guraba on la litoratura médica o rocar do mio en
1857, Ton Pricdorich, hadia ectudlecido ln o:ige
toncia Go loucomias do ovolucidn nuday ollo ne
havia trancondido. Roeidn 32 afios.daspudo Epatodn

rouno 17 oboorvacionog, séondo dou do 0llas frane



oeaan, una do Kolsh {1875) y la oira de Cauohe {
(as&r),

Dentro de’la Homntolozia aignificd an gran
adelonso 1ln insorpeoracién do loa nmitodos de colo=
racibn do Dhrlich on 1891s Deto 1lovs a quo Fran
l;e:'l. opsablociera las caractorfsticas morfollzicas
¢o las c¢flulas scancufneas on las leuconlas czudas,
afirrondo gus las cflulas anormles eren 11nfoode
ooy lo cunl hizo que llogura al consopio oquivoe
cado de guo casi 4odng las leusdiiac ngudap erdn
linfoofticas. Tambidn hastn entoncan no oo tenfa
un eriterio firns parn diforenciur deade cl jun=
to do viaia homatoldsico 1o leuconin do 1 1leuco-
citosipe

So decfa gqué cuzndo ol ninaro do gflétulos
tlancos pasada 46 50,000, cd andtruda on ol torroe
no do les louconiad, pero loa mSiodos de colorae
cién pornitieron esinblocor, de anouerdo a 1oz oge
tuddoa do Ehrlich, juc la diforoncias radicata en
1a marfoloziz colular y no on ¢l mimero, suidndom
exclusivamento por la cantidad do zl6bulos ilane
003 no oo mabiera podido asiadlecor ol dia;ndgtie
co da lao mliolopis 0 linfouio ulcucémicas.

Zn 1900 Haégoli, omtablecc el concopiio del



miolonlanto, rectificando el erpor do Frinlol, de
quo todas las loucenins agudas cran linfosliicans
Tacgeld nog dlcat " on 1900, con ol establooimien
-0 20 lug nleloblastos como varloedad celular aspg
0inl, llamfibaros ln asenciln sobro tales casos y°
odtanna unn obasrvacidén porpis dol afio 1099, con
268,000 leusocifoa y 54 % do uloloblaotos, ocn um
evolucién do 3 mesen en un chico de 4 afles y on
1905. vinos una niclousis azuda tfpica y aotabloods
nog inmediatamente, ;o en vidn del pacionto, antes
do ln autopoia jrosticada por Fablan, el vordadoe
ro dlagnbasicon

Quodaton todavia ul:unos caso8 guo no cabim
an ol parco de la miclosis nd en ol de lao linfoois
aculdas, oran denoninadas leuceaisy agudas $ipienoy
pero on 1913, Renchad y Shilling~Torgan, dosordbio
ron un c¢a30 de loucenin ajuda monveitica coa ollo
dioninugl ol ndnero de las forzas yue so douorddi:

an cono atipioan,

OARCISRES GUISRALES

1os carnctoros genorales y tscnociulos do las louw
coning noudas cons

a) Su cundro clinico comojanto ol de 103 Frode—



‘w03 infecolosos asudos, que so scpara de las
leuconinn crdnicans
b) S cundro homfsico quo demusotra la presencia
on 1 oangre poriférica do olomentos miy ine
maduroa 0 muy pocvo diferensindos de la leuod
poyceaig,
o) Su ovolucidn ripidanento fatal, én el ourao
de pocas Somanng O rOBOds
d) 321 exazon histolézico, la biopais de la médn
1a dson o fo un ganzlio linfiiae, qua ravae
lon la groliferzeidn tummltzosa, intonsa, de
la heumatopoyesin o 1a metaplasia midloide o
linf4tica.
qu\!n ¢l dr. Pdngaro on su conferoncin dada on 1938
(3. udaica).
CLAIIFIoACICH
I4s leuccning agudas fa dividen dn acierdd a ou more
folozin hendtica ent

19, liiclosnis nrida o loucenin micloide aruda.

29, Linfadenoaia n udn o loucomin linfftica acuds

3o, Inuconia asuda o monocitos.
Adomfsy como on lag formas crénicas, somin lus modde
ficancionos cuantitativns y cualitativas dal oxdmen

hepdtico, oo dictinguen on leuodmiaan, sublouscémioas



predeninando oatao dos Wltiman forms, en general
BObr0 la primorae

D3 las leuceniag ogudns la nds frocusnie es
2 7.3 nioloslo ajuda, siguiendo cn ordon de froouonoda
o lao linfadenocais nmudn, nicondo, do observacién ol

rata, ln leucenmia asudn n nenociSos,

LUADRO OLINICO
Comionzo: En 1o mayor parde da loa casps ¢l comien
20 o9 iy o zonod druseo, on individuos hanin one
toncas gancs, con loz caraotares nintomisicos de u
na onfermedad infocoiosa asudny 2on oaoalolrios,
fiobra, cafaloas, posiraooidn, esplenomoslin dinem
'tu, o%oy on ocaclontae, sotre todo on log nitios, can
andna y ficbre y dolores articulnren o polinlgians
quo similan ol rouradismmo poliariiculay,

Zn otros casos ol cundro olinico do la louooe
nia nz:m'ea srocadifo do ointomnn ain oipnificoe
eidn precina, inlos gomo docuixd.c;nco, gonerul, péx
84da do fucrzas, L£iodre lizerc 0O bien poqueiian how
norraging, oopecialamto do la naris o de lns onoles
7 dolorca o nivel do los hWwissnog, aunguo, on gonoralg
prodexinan nqusllos fondmenos roferibles o una dia

toois homorrfgioa. Finalnmte en olros csmos la far



m auda sz inotala a contimiacidn de una louose

nia oréniea, sen on forma ospontdnoa en eparien~

oia o a cmsaccucncin de 1a rndioterapia; non las

leucoming asudas gacundaring,

Sintoontolo:lat Noag sfntomns fundaxsntalos de la

Jeucenia aguda, variablog en cutnto a-ou

intonsidnd d2 acuerdo a ln. mayor o ronoxr

csudeza del osindo loucérico, oon loo pie

ruicnteny

Anendal og cavectorfstiea la palidez zorcala de

1n plel y €o las munosas quoy on 0oasd
nog, confioren al onformo ol anpocto ®
rolidos ofren. Ia anomis es mds o zenoa
sovore; 4o acuerdo o ino nodificacionss
de la sorie roja o lan porturbiheionoeo
8o la oriiro poyosia y a la inionsided
de las Lozorraziany habdbitunlmente ca
nis procos y acoatuada en las nieclosis
que cn lna linfadenosig.

Didsonin Hemorrdirient eatos cnferunos ;rouche

tan una particularddad, tondencia ao ha
coxr ranifeotacionen honorrdsﬁ.ous, a ng
mdo desdo ‘ol comienso, do lacaliza-

0ién o intonsidad varinblos, poro a ve



con lo sufisciontononte graves como
para llovar o la rmertes

Inn homorrasias so loocalizan sn ia
piol on forma da petoquins mio © monos
diccninados de tamg%o, que varion dope
de 1a ccbova do un slfiler o d2 una 1an
taja, n oquinesip oxtSonman; pucden prg
sentarse ndends herniomas en ol $ajido
celular mbeutdneo o on los miszulosg,

Ias epintaxis y hemorrazins de lag
encfan, con de obntrvacifn cnsi habitudld
¥ no raracente a la inteincién do una
leucenic nguda se hase por oonins homorrm
f1an, Ias homorraging diseotivan (how
matdrosis ¥ molonas) las hemijucias o
rotrorrasing non de observaolén ronos
freouonto; la homorrzgin cerdtrul puedo
cor la causa da mordo on alzunas formas
do evolzsién my rfpida o fulrinnnto. Mo
non rarod los derrams soro-honorrdiicos
en las cavidades geronng, pleura, porie
¢tardio 0 poritonnag, cani slenpro on o

laoifn oon infiliratos loucSalcods

Procenos Mooro-rans enosont Iso lonicnos ulooro-




noerésican no looalizon profercntemente en 1n oavi
423 bucnl mimg.o no pon exacpsionalen a nivel del
traotun digoativo, dol recto o do 1a vaginae

Zas cnefas 5o proscnian tuznfictaa, con ulog,
racionos pricoceny rocublortas do oxudndos blangue
cinos o yurulentos e g2 exiienden al rasio de la
mieosa buco-faringes tarbifn tunefactag esing uleg
racleonso y axudados blanguoeines 0 purulenton guo
go oxticnden ol recto de la mtcoss, 8o Cbscrvan a
vooos y o3 suzanenic indoracante, en lao anfzdalas
¥y volo del roloder porSicularmente loealizalac,y y
emn 10 rara frecuoncia no haco ¢l ddaméosice do
difterin mli na.

Bn loa ocasoa ;ravan, o8tos proeends 2looro=
gungrenosos de Iz boca s entionion on profundidad

con dootrnceidn do los alvaelloz dentarics, los

ddenton cacn fdeilmcnde y 3o producon hemorraginog
ol alionto eo réiido y ropuggantaj so obsorvan adg
nozatinz a nivel del Gusllo oa rolacién con infeoe-
ciones cecundariasy cuyo punto do portida son ootas
propias lesloness en gesoral calon infardon manslio
narea no pon muy marcados g onm poao dolorosods

Batna alftoracionos de ln 10004 bucnl, 0OPOe

oialzente do lag cnefaa, buxzefaclagy uloerndas y



cancraniyo, recuerdan ‘el escorbuto, do ani la de
‘4gnnaién 20 lesionea pooudo-oucoriniticade

Proconoa infiltruiivos o hiperplidnticos do leog &

nog hepatonondsicos,—

La acplenomadgulis en genoral og moderada, SR
nores esplénicos, grendes aon oxcopolonaloo el ay
ronto do voluzen dol bazé pueds Jaltar duranto ale
oin $icmpo.

L1 hfgndo con £.oocucncla £o halln modoradine
nento ouoontalo da ‘tumafio, doobordando ligoranente
¢l roborde cootal, usualuente 1 o 4 - travo <9 de
dedo. 3Ixdsto casi sonstantemontsd uns mieropoliadem
patfa difusa; cn gonoral, los infertos .angilonarcs
no alcanzan la goasralizacidn y ol volumon que ad
ven on 1as louconias linfiiicas crénicaue

Zn las linfoxlonosis go obaorvan al MRG0 VO
603 infilirnciones do los pidrpados por linfommse

Dolores vaponidacos o provocados a nivel da
1oz hue3da, en rolacidn aon procesos hiperplfotie
cos do 1n mAduln 8sca, puoden obacrvirse soixa to=
do on ol oaternén o on las costillasne

Trongtornos generales
Il ootado gonoral so halla cavi sicmpre ufcobtados

a la palidog de 1a pied y micosas oo agrogn decnie



e m——

e »
PR _»;vﬂ’.'&T'.,’_M

, =

nlento, nfolmazanimto, astenia mrofunda, cofales,
virtigoa y diarreas,

Ia fiotwe os irregular, uodorada 0 aling ONe
pocialuaita elovada on 1oz cason en quo dozinon los
procecos leorowsansranoson de In booa de tipo hae
bisualeoniq remitente, raras veeos adquiero lg cos
racterfotica do 1o fisbre coniinua,.

En 1n orinn pieds obgorvernot albuminuxia y
ellindrurin y oliminncidn avundante da doido drie
COa

CIUADRO 1L RIC0

A posar da 1o pemcjanza ol complojo ginfiow
nf%ico 48 las leucouias agudas, desde el punto de
vinto heputoldsico, lno alioraciones gque o Opoe
ran en la cangye poriférica y on loa Srgpnoa how
matopoydiices oon diforcatos on la miolosig, on
1a linfadlonosis y cn las foraas psudas o nonooiton.

Lioloais a-udne- (leucoala nlcloids anguda) Lo fop

oa nicloido o3 lo =is frecucnte o las leuconias a
mdas, aan ounnde ¢o observnciln mds rhrn que la
nieloain crénicag so obuorva oon .roferonoin ¢n G-
dultos jévonon, con un ligero pradominio cn Llas

hoabres poire las m1jeroge



51 ‘undro Hemdtico s oarsoterize escnoialng
tdcpor la jrdooncia da odlalas ruy inmadurns, pred
cosorza do loo bucoaitos gramilonon; 1os micloblas
tode

E1 nifuero de laucositos oaid oumentndoy €N
tro 20 y 50,000 por rdlisetros ofbicos, con poca.
frecuensin alosnzan ¢ifras tan olovedas cono las ™ -
que o obsarvan en lan forms crdnicas, En canmdio
no aon infracuentss y loucositosds que oo apro=
xinan & los valoros normalosj en genoral cunnto nds
azudo ea el procose tanto menor oa el nimoro de
&1étulos blancos,

El hocho aucnoial, 08 ol hallazzo do oflulas
my inmduras on proporciones mfs o monos clovaw
¢éa, pero niompro congsidarahlose

Para Porratn, los nioloblastoa, constituyoen
2ol 50 al 70 % de 1la férrmlm blanes, y conasilorn
al hemocitovlastio oono una ¢éluls indifercnciada
cuyn existencia, en gran cantidad, en exproaién dad
sindrono hopocltoblastdco. Para 0troa autoresn, on
canbio, quo eonsidercn cono la cflula precursors
80 la serie granulocftica al misloblasto no sranu=
loso (mleloblanto do Naogeli scmojanto ol honooito

blasto)notna oflulas roprasontan del 90 al 98K de



da aério hlanoca,

In los casdos wn quo:lag misloblastos no sm
$on nunorosos hay predominio és cdlulas tnns difg-
‘rangindas: loa proniclosites y loz nielosiloss

Para Naogeli un heoho bioldzico de gran
pignificacién diagnésiica es la cxistencia dol
"hiatus louwconioug®y B8a decir ol hallazgzo on ol om
smenade sangre do miocloblastos sin granulaclones
¥y de leucoeiton granulosos madures, sin forrman ine-
ternoding,

E1 ndmoro do lobuloa rojos so halla sienmpre
dispdmuldoy entbe 3 ¥y 4.000,000 por mal. ¢ oun por
dodajo do 1.000,000; la cantidad do hemoglobina og
t4 propercionalmonte dismimiida do modo quo ol {n=
dice colorimdtrico oa igusl o ectd un poce por doe
bvajo de la unidad,

0. oboserva anipogitoasis y poiquilooitosin,
¥ la prosencia do hematfcs inuaduroes, normodlan-
tos y oritroblasios, homat{os con cucrpos do Jolly
0 con punteado basbiilo.

En algunos casos ca obsorvill nunorosos honte
t{os nuclendos, normoblastos y oritroblastos, hoe
mnties con cuerpos do Jolly o con pucniccdo basle

fil10, &Bn mlsunos aanén:»aéwobnorvnn Mreronon homee



+f09 nmucloados, normoblastos, otritroblastos bass-
f1los-y proeritrodbln.$oa, o0n lag micolisin ngudas
oritropleucéaicass Il ndmoro de plaquetas pucde og
%ar ligoramonto  aunanto © miy poco modifiondo,
por 1o ixmoa al coaicnso, y adn hnllarce mozncafdo
eisos on 1o cangro,.

Linfndenonis pruda {louconis linfdtica a-uds)

In linfadenonis aguda oo una afecoidn mfo
Tara; 00 obszorva casl exclusidvamonte en 1n infone.
oda; muches de loa ennos roferides anten on los
adultos son on realided miclosis pgudap,

Ia carmoteristica oscnelal on la prossncia
do cflulns my insmduran Qe 1a serlo linfética;
linfoblantoo.

Iag cflulnn de 1a serle Linfdticn constitgym
ol 99 % de la formula tlanca y osidn prineipelrmnte
conatituidog por linfoblastos, rxyndeoa y poguoliose

Puedo obacrvoras alsunos sranulocitos Jjuvoe
niles taloaf como: miclocitos y mwtanlelociton
(mtelocitonis do Arritacién de Toponholn) .

Los zlibtulos rojos preacnian lasninuno vas
riasclonss cuzntitativas y cnalilativas cofinladas @

lap niclosdis agudas, mungue nonos mrcadage



El nfcoro de plaquetas oatd oonaiderablomens
to recduzidoe,

Imucemin nrudn o nonocitos

Ia loucentis fonocitica fué doacripta por Reg
chard y Schilling-Torcau (2933)4-y 93 aceptadny dg
tunlmonts, como una entidad definida, sin ombarge
rara Naogsll es olmplezento una variante do la oy
cemia mieldzena, soateniondo que los monoaitos has
llados son forins anormales de nleloblantog.

Bgte tereer tivo de loucenmia ootd intimamens:
to relacionndo con ol sistema rotfouloondotolialy
seria debida & lesionos proliforativas o'hi;:crpl‘g
tiens del rotfculosndotelio (roticulocndotoliosis)
egpeciolronte n expenaas de lus cdlulas del rotfon
lo e histiccitos, do donde el noanbre de loucenias
higtéocition con quo tambidén mo ln designa.

Ic louconin o nmonociton oo rmcho mfis rara
que 1o loucenmdin miolézena o linfdtica (18 canon am
roferidog por Darmeahick hasta 1930); oo comin entre
log 30 y 50 anflon 7 nfecia mis o las honbree nuo m
Ian muieress

Es de evoluoién oasi alompre azuda o subaguds
o) proncdio do durnoién eg de 3 somunat 0 3 moscoe

parc on alsunos oa30d prosonta romisiones y recaf-



dag quo prolonmmn ol curse 4z la enformodad por
varios pogseBe

Iog cintomna son somojanies a 1os do la miok
loais o linfndenosis azudas oon proedoxinio do las
losiones flooro-nocrdiicaa do lu booca sopin Fork=
nor (1934).

31 cuadro heritico revels lay carnctordsticas
osoncialos de la cfeczidng loo nonocitos roprocend.
tan del 50 ol 907 ¢e las células blancass

0 nimero de oA6tulos blancos ;B.dc 15 a
45,000 por mm3., rarauonte puode dloasnzar cifras
rmy elovadas por encizy de 200,000 por mnl, cmpore
no son raras lag forino sin hiperleucocitoais o con

loucopenia,

Al comicnzo, 1a monooitosin ostd consiitufda
principnlmente por nonocitos adultos, pero on las
fasog avainzadaa del proccso, prodominan oélulas no
nonuolenres incadurast nonoblasios {ioxklen y woif)
0 histicoisos (Damoshek); ostas oélulas son o vocos
dificdlen do diferenciar de los mioleblaston, asina
ac rocurro o téenicas adoonadas (sfatesis dol azul
4o indofanoa, reaccidn do las paroxidasan, 2sacoibn
de Dlocu, %tincifn do lipoides).

Rs frocuents 1a roducciln @o los loucooitos



granalosos y en las formas alouodmzieas, la jramlo
eitoponin puede ser tan carcada ocomo para sugerir
el Qia;mébatico de anginasgranulooitica.

Ian modificaciones de lon glétulos rojon y
do las plaquotas sca similares a las qua oo obao;.b
van en lns nielosiase

8indromo hemocitobldntico

So ha doscripto como forma caopeoinl homitioa
da las loucenina nyudas la presencis canl exclusie
va do odlulao primordinles, no difcrencisdan hacia
dn saoric linfoide ni nioloide; a cote cuatro hemde
tico partioculsr se le denomina cindroms homcoitoblfs,
_ %186 (Forratn), louvonds linfoldooftica (Pappenholdn)
loucenia o oflula embrionarins (Gilbert y Wodll)e
En estos casos las cflulasg oitada roprosontan el
94 a 983 do loﬁ leucotog.

En ocasiones sc obsorvan conjuniazenic nunero,
sos haratfos inmduros {proeritroblasios y arisro-
tlastos bandfilon)y y por ¢llo mo hadla de critro-
leucenins,.

Bl hemosgitoblasto do Forrata corresponde, on
roalidad al mieloblunto de Nacgeli, oflula progeni
tora de 103 granulooitos. De manera que, para date

¥ otros autores, la loucenia a miclodlastos (mielo_



Masto oin granulaciones o hemooltoblasto) no eas
ma que ung formn de la mislooio ajudas

Anngonfa Patolfiion

125 losiones moro y nicrosodpicad gon semee
Janten a las sofialndas en mtman‘cﬂnlc:;s, ‘oon
la diferancia que la proliferacién oolular os nmis
turnltosa, 1m evolucidn mds répida do 1a enforpge
dad impide a voces el desorrollo do graves cowmls
ciones o infildracicnes loucdmions on Srganca y te
Jidos,

DIAGNOIZICO

El aiazn8atico do leuncomin azuds 99 osfablo=
oo on basa al cuadro olinico; anonia mis o manos
g£rave, procesos ulearoganzrenoson de 1o boca, Aide
toaio honorrd-iea, oundro herdtico (en las formas
loucénicns y subloucdmicas), © porla biopsin do la
médula Sz0a, do los ganglios linfdtloos o puncién
dcl bazo (en lan formas nlouedmieas), por la prod
gsenoda 85 cflulng muy inmadurng 4o la nerde gra-
mloaftica (oiclotlastos), linfooftica (linfo-
blastes) o monoeftion (monoblaatos).

E1 diazndstico Gol tipo do 1auoonié uada
{ztslosin, linfadenosis o mcnoaftica) se vorifica

fundanontalronto por ol examen do nangre por cl



exiren histoldézico, nunque algunas veaosm, puede ser
sogpechado por ol cundro olinico,

In ofecto, lag leucseninn que oo acompaian de
infarton mgiMeu extonsoa, dg granden tumores
do podinatino o de tumefacoifn &0 las gléndulas soa
liwnlog o lagrizalos (aindrome do Milmlics) corpes
ponden Inbitunlmente a linfadenoois egudae

Ia existencin de procesos Ylcero-nsordticos
auy intonsos a nivel da la booa y do la farvinge se
ria de obacrvacién mfa comin on la leucemin mocnoof
tica orudn, semin Férknere

Por dltimo la odad da aparioién do 1o onfer-
modad pucde ser un clomento de aricntnoiéng la lin
fadenosio sgudn afecta casi exolusivamonte a los
nifics, en cnmbio la mielosis aguda a loa adulton
Jévenos y 1la lsucenia a monoocitos, la odad adultas

Pero 1a diferenciecién de ostos distintos i
poz 4s loucoasis azudas, ©e roalica sn replidad por
el examen do la sangre; la prasonecia de olomontos
diforoncindon linfisicos nrolinfooitonelinfociton=
(o nicloidan promielooiton= mioclociiog~gramilooi=
ton) al lndo do oélulas muy inmaduran cuya naturas
leza nieloide 0 linfoide as dudosan (nieloblagto
0 1infoblnoto) orientardn haoia la verdadera natue



Taleca hezatolégida do la enfarcodad,

In log cason dif{ciles doborf roowrrir a 1a
reacoidn de las oxidnoas (reaccidn dol guayzoo ¥
sintosis del acul de indofenocl), nl easudio del po
dor tripiico 4o la mangre o a lo coldracién supms=
vital,

DIAGRO3TICO DIPEREROIANL

L1 complojo sintonftico Qo 1laa loucouine agn
das pundo observarse en otras afeoglionan 40 las oua
lea se diforonsia 2gancindmento por las caractoris
ticas dol cundro hemftico; ain embarso la exigtone
cia, nade infrecuentey do formas aleucddlcas hacen
en alzunas ccasiones el diagnéetico my difioil sl
no oo rocurre o oxamen hisioldzico, 1a biopain de
1a rfauda Saca o do un gan~1io linfdtico.

Ins enformadades que pregsontan alsunad anal®
glan oliniecas o hemitolézlicas con las lewconins m=
gadas sons

1°) oo procosos infocolosos ngudos, do carace
torzadpsico, particularmcnto las sophiicemiss
oatroptocloicnn, que oe noompefiall oon froe
ounnoia ds afnjoras homorrdzicoos.

2°) Zao 41ftoois honorrdzicus uzudas, eapeoiale
mnte la onferredad Worlhof on eu farua aga


asul.de

d&h’
3°) Los proceaos anginoson, dleoro moabranoses o

necrdiicos, que gse observan on las afodolonol
do otiolozia definida como ln difteria 0 la g
gina de Vincont ¢ en algunao afocecionog de Ow
ticdozin indetorminadn como on la agramulooie
toasls 7 en 1la ongina a monocitos o monooulege
sia infeccliona,

Infoceiones sdptioan nmudas,

Il cuadro clinico de las loucemims nzudas pre
senta laz caractorfsticas do las onfermedades ine
focelosan ngudan, tento que Ebsiein occnaidoraba a
da3 loucosin, do naturaleza infeociosa, hipdtoals
on la actunlidad no acoptada por la cayorin de los
muorea,

Sin enbargo, non alzuna frocusnoia aolos pro
c030s cipticon ae acompalan de hirorleuwccoitoasia,
a vegsoa clovada con roacclanas loucemoides, on el
ozamen homfsloo que cimilan respecinlmente lao mig
loais azudan; ol cxamon do sangro demostrando la
prosencin de noutréfiloa patoldzicos es parn Naoge
11 Qo Zran volor diusndatico, puss nunea s chgorw
va en las lcuconias micloidesi ol henocultivo es

do wvalor, socundario pues pusda sor pogitivo on los



lcuocosin aal oemo tanmbién on las agranulositosis gor
infocoiconas sccundaring sobreasrozadads

In proscnein 4o numerosos rlolodlantos o lins
fodlaatos cn la sangcro perifdriocn o la bipAla uedu
'l:u', rogudlve el probloma,

Enfermodad do 'f.':;rhlof

Ia ozistonoiz da manifostaciones hemorrdsices
cutdneas o micosas may marcadag, cn las lousenias
magudas, pucdo egquivocar ol dia.méstico con ln plve
pura hemorrd;ica trrombopénicas

In ausencin de losionss uloeroaas. on la booa
o faringe y el oxanen de aanipe porniten afeoftnar
ol dinmmbsotioo do ontn onforrodad. Ia disminueidn
consoidorablo del nimoro de plaguetas (tromboponia),
ol tiompo de sangrfa rroloncade y las prucbas do ro
sistcnain capilar poaitiva pormiten el dia;méssico
dol Worholf,
Ancnin Avldatica

Bopocialmento con las formas aloucdnicaa do
las loucosis, oa cummonte importonte un olemento
diaznéatico; la blopsia do lo nddulas
Agranulocitonds

e et ———

Ta angina agremilooftica o noutropenic malig



na sa observa uminloonte ontro 1los 40 y 60 ailos,
aunque pucde oourrir on cunlquicr odad; oa nds fre
ocucnto en las mjorea que on los homhres; oo una &
fernndad carncterigada por ‘Elcuaopcnia rarcada devdd
da a 1n dimyinueidn o aunencia do Xausositoa graw
mulosos y asceiada y a wloeraclonsa noordticas de
1z YBoca y on ocanliones- del tubo suatro-intsotinal

o de lu vagsina,.

Ia agranulocitonis idiopdtica proaenta de og
min con lag leucemino ngudas ln oxistoncia Go ules
racioneaz nocréticas en la bocay poro ge diferoncia
en le falta do anemin y demanifostaoionss homorrde
glcas, por 1o munos on lan primeras ofspas d¢ la en
fermedad, ya quo vaios traatorncs pusden obsorvaroce
en las fascéo finalos de la gramlocitopenin apldo-
tica do z1S%hulos blancos-loucopenia- a memido por
dobajo dc 2,500 leucitos por mm3 y no raramente por
dobajo de 1000 por milimetro mibicos osta diominue
cién 4o hnoo a oxponsas de 1los loucositos  ronulow
ads polimorfonuclealoa=-granulociiopenin- y solfe
$odo dg loo noutrdfilos -ncutropcnia- COno CORIO=
cusncia 20 obacrva linfocitosis y monoccilouis rela-

tiva puos a pesar de su aumento aparonto cn genoxral



sun valoros absolutos eaotdn tanbidn dimimidoo,

El diacnbstioo con 1la lonconia linfStica o=
loucénicn on o vocos muy diffodld,

X mizere do herntfes y do plaquatas con nog
znles £alvo on las formas ordnican o apldoiican,

Ia bvlopsia de la méadla 8sea del eaternén,
dermestra la auscencin de clamentos celularcs correy
pondiontes al acotor loucoblastico, oom conzovae
cién do 1a eritropoyosia y do las odlulas sisantes
Qe 1a rétulaj en ol tipo llamado do madurazifn el
oxanen histolégico demuestra la existonain Go obe
1nlas ricloides inmaduras (mielodlaston) y mleloci
ton) con aunencia de loucositon zaduros (lancosites
polimiclearen).

Yonomueleosis infeseiosa

(3prunt y Evans) o fiebra glantular (Pfoiffer)
6 afigina nonooftica (Schultz); oo una onforrodad
infecciosa azuda o cubasuda de ovolueién bonignn
caradtorizada por infartos ganglionarea y aumanto
de los nomonucleares y linfocitoaz en la 8anIr0 A
culante,

¢ forma nsuda oo observa ospocialronto en loa

nifion; lo forma cubaguda on loa adultos,



Egin enfornedad de naturnlona infecciosa
prosanta do conin con lns lousemias nzudan, ap=
peeinlmnto con la linfadenosisy la’ presenoia de
fisbra, Ao infartos ganglionares (dol cuellos pere
n veces taubidn de ias axilas o ingle) y do anginay
dosde el tipo oritecatoso hasta lu forza Wlooroe
uzobranosa; pero faltun la ancoin y las manifaatam
cionos &c diftosio hemorrdglea qua s obsorvan en
las loucSmi:m audags Bl oxumen do sangre domneses
tra aumento de ldtulos bhlancos catre 20 y 30,000
per 3. ¥ 1a existoncin do moncnuoleosis que varia
do 40-50 o 80-90 %

Egta mononucloosis sarrespoade al awrxnto 49
los monooitos pero tambidn de Jos linfooitds y de
células mononucleudas anornales- diffoiles do oloe
sificar cca unos y ofroes y quo algunog autores do=
noxzinan wmofolésicanonte linfo-nonocitons

Bl nérero de leucosiios granulosos estd diomd
mifds particularnmente durante ¢l porfodo do eotade
do 1a anfeceidn puen ol comienzo durante el porifede
4o iavagidn puodo haber una nodorada loucocitoais
con aunzato de los loucoccitos polimoloarons

Una caractorfstica ascncinl dol cuadro hemfe



31co, ca ou variabilidad, 10 quo lo difercnois
de 1n léucenin a mcnocitos,

Finnlronte oo ha indicado do valor dlagnbatie
"00y ia jorucba de Paul y Dunnell, quo consinto. on la
aslutingeiln do glébuldos rojes dc ovela por ol suero

dal onforno, dabido a la prosancia do wnticuerposs

CUR3O X _FRONCYTICO

Ia ovaluciin do-la leucenis aguda, 00 grave
¥ ovd o la muerto en un plazo variable, término
medio entre 2 a 3 i‘asca.
Di Cuglielno, ontatleoe 1a piguiente olnoifie
caciln ccn rospocto al ourse de ln enformodndt
a) Forca sgudfcica do curso muy répido que oo
cila entro 2-3 dfas a 10-15 dfas} on ¢l examem
hezdtico hay yprodominio marcade de laa célulss
prinordinlage
b)) Porm nzudn, Cuyo curso transcurre cnire 2=3
omanns a 2=3 moscd. En ol oxamen do la nane
&ro prodoninan los uieloblnaotos o linfoblase
toa sogdn que e trate de una leucenla mislol
do o linf{tions
o) Porza subasuda, de ourso lonto quo la precoden

46 y oon ligeros poriodos do rowminilng forma



de pasajo o 1ln loucomia orénicaj En el examen how
oftico so obdservan células pi-'igzordinlos ¥ IUEaros
sas formas inmaduras y maduras:do la sorie granue
locitiea (promiclooitos, 'nialoaitoa, ota.) o de la
peris linfdisica (prolinfociton atCe).=
lIa morte se produce oomo conscouencin del

suronto progrosivo do las mnifcstaocionss oéptioms
o homorrdzicas y por ataqua profundo del asindo as
noruls

TRATANIENTO

Los tratenientos empleados hasta el preoscnte,
gon ton munorosos ¥y variados cono irveficaceads

len cucenivas transfunionens do szngro total
0 plosan ¥ la radioterapla que tantas espercnzan
proxeticron en un principio, son consideradon hoy
dfa como Andicaciones sintomiticas no exentos de

cior:o xioongo.



OARAGTANS OTORRINOTARINGOLOSICOS DE JA3 LESIONES.

D3 La LEUCCHMIA AGUDA.

Nou ocuparcmes on osto capliule do 1a desw
ocripoién do agucllas lesiones o napectos clfnioos
quo ©l ozamen oforrinolaringeldzico, desoulra comd
asogpochosas y neongojan un axamen nds ninucioso l
del enfornoy aon prusbag do laboratorio y ln cola
boracidn ol clinico,

Ninguna do ogics lociones podriamos llnmare
las oapocificas de 1n ladamia azuday pero el cone
Junto da ellas, pucdon dosportar micatrn ingulow
tud,

Il interrogatario del onformo ticno irxtcha in
portancin, tanta como las lesionss miunmane Adendn
predisponcs nuastro oopititu a la diagueda de afn
tomas y ocignos que pucden pasar desaperocitidos en
un examon suvorficial,

Batro las principales logicnes en hoca y fa
ringe podomoes citart

rtunofaceidn de las encias con ulcercoionss
precocas cubtioriac 0 50 carn oxudndos blangusoinosy
a vecos purulenton, Dstas loaionos a veccs puoden

extonderno al resto ¢o la mcocs tucofarfngeas
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Otrag ranifestnoiones surnnente intoresantes
gon lag ulceracicnas y oxudados purulentos © nog
pariicularrzento loonlizades on lan armigidelas y
volo del paladar y que: con frocusnola no.r;-.."a’n

dingnogtica como difterin mali-nas pero con quien

s0 diforonoia por birom aignoa clindaos, comosteqm
peratura, aspeato gonexral, frotia, oxamon homatos
38z1co otc.

En ocaacs graves, podomog saconirur proccucs
dleero-gungroennsos axtendidos en la profundidad do
1a boca, invadiondo alvoolos dentardos y [rovonan
do su dontrucedén, con la consiuiento cafda 8o
las piecas dentarias correspondicntose

Ias homorraglan graves sen frocuentes on og
$08 caso3.

Por supuostd estas lesiones y ocus infeccioe=
nes socundariags, dan infartos ganglionarcsj pore
poco parcados y poco dolorosade

on otros, las lesionos radican ooposialments

a nivel do las anfgdnlas presentando zonno flco-
ro noocrdticas quo o yrootan a sonfuasida con in

rngina &0 Tincent, I exaren hacterioldsice aclg

ra la nitunoién,



4 contimiacidn vamos a rglatar ouscintamens
ta slgumos oados cliniaos, quo homod encontrade en
-aueatra bivliografls mddica y quo son my iluatrg
tivos, vonfiraando todo do.qun homon expusato mko
arriba, ‘ |
"n caso del Dr'e Gambirassi (IJ, un nifio de
12 afios, quo oo sxaminado a rafz de una oxtracoién
dantarie por su inapotencism y docaimionto pogte
oxtracciin. Prosentaba en la booay una placa blan
quecina cuyo oxamen bLacterlelbgico reveld la oxig
tencin do eopirilogy bacilos fusiformon, ogirop-
tog, cotifilos y diplooocoss
' In tunefucoidn do las oncias, quo sansradan
can espontanoidad dospert$ la mospocha dal cape-
cicliota quo oolioitd un examon honatoldgico, hae

ciondozo diasnféatico de LIUCHNIA LIELOIDR ACUDA.

Otroa casos pumanente interesantes san log
presontados por ol Dr. I.R. Stolmborg (II), dos
su totalidnd. Bl primoro que presentaba wna 3ipi-
ca angiea ulcero-noerética, que fud confundida

con una DIFJERIA, como en muchoo casoo pucds sue

cedor, oino ae piensn on una oaforandud homntbeg
nae

L1 scgundo ocao se trataba do un hombre Jow



von @e 20 afion do ofady al quo so le diagnooticd
Angina €5 Vinoant y tratado en gonsacuencins

Loz Droge Crisounolo y Re Jakob ded Hoopis

$al Pirovano prosentaron en una comnicacién (IID
(61 cazo de un jovon de 17 afioe que ‘habia aldo vim
to. por un clinico y diagnosticaio oomec uniproceso
flomoneso, grave da gargoniae

Habvfa temporutura altn, catarro nasofurine
&80, gran disfagia,

Bl absceso oo alrié espontincamonto con oas
14da do fucho pus £65ido y sesuido de abundante ho
morragiae E3 visto por ol gopeaialista, a...union
1o 1land 1a atenoién lo intensa palides dol onfox
noe En su garganta ol examen, no se encontrd mda
gue una placa fitrinoscruérica on la parte central
de 1la anfgdals izquierda; placa duo oo (ronpaﬁ por
{onor o otra hemorrazia. Se hizo medicneidén antie
coagulante y localmante buches alcalinos, ldo tor
do sao conprobd en frotis ¢l hallazzo do Loeflers
¥ 00 1o hizo modicacién antidiftdrica. Dero ol en
formo aeos din prosenta homturis intonba y otras
localizaciones olinicas fallceisndo do una wronce
nounonia sotreasudne Un oxamen hematolégioo heoho

-horans antcoy ocomprobd gquo era una LRUCEHIA BNIFIOE



liabdo comnzado por ser uns enfermedad anig
dalina oin otros aspootos o2fnloos dafintdes,

Otro os cl cano prosentado por ol Dry Al
“tonio Pudsstd (IV), do un hombro do 43 aflos quo ca
viat6 por nmoleoatins en la zarganio.

EY oxnmon odnstaté un suzento conoiderable
de las auigldalas, quo casi oboirufan lan fouces
¥ tenfan ulceraciones y abtundanion oxudado rultde
co0, Ponad on anzina ds Vincond, d1azn8atiso core
£arrado con la preacncia @o abundantes ospirilos
7 bacilogo fusiformecs Se le trafta como taly Posty,
riorconte el catado loesl lo :;uaiere al 6100 u=
na anigdalotonfn, qua se le practica unos dfas
doopuds. Como ol codado del enfermo eo hublora ae
gravedo 03 onviado o la capitol y vigto por un 0ge
pecialiots quimi compruebar un estado suzancnte
grave; en boca una catomatitio homorrdgien oom eg
feceloo, anfgdalag infilgradas, poca tomporatura,
algunoa gmnislios en el cucllo indoloros y miviles.

5S¢ o ordena cacar examen hemasollzico que

compruchs 1aa sospsckas del otoerinolaringblozo,

ora ung LIUCIIA 43UDA,



Casos oimilarcs fusren rolatadon @n intorew
sanden tralajos, par Friionkel y Umliohy David y
Pilot, liigola,. Kranfedt (V)ee(VI}e

A continuncifn vamos o rolabar 10s casos
elinicos quo creexos ray dluagiraiivos y que Suvie
nos oportunidad do sosuirlon da caroay dosdo wu &
nicizeddn y quo fupxron d2 gren onseflanza, para
guien rocidén a¢ inivia on ol.dificil axrte do ape
tudinr un eaferno,,

Anbos fueron enformon enviaudos por alinicon

uno parn la oxiirpasidén de sup amizdalan y ol o=
420 con un proseso de mnsina prolongada y rinitis
micopurulcatae

I anboa oagos, ol examen minuciogo do sus
leaionos faringo-bucnles deapertaron la nospecha
do quo podriz tratarse de unn afecoidén gonoral.

- e e =

PRIMER CASO

HOSPITAL ISRARLITA “IZRANL®

Servicio dc Otorrinolarinzolosfa

JE#3 DR GERVISIOr Trofouor Adjunte Dre Josb Xatu

sovich,
Historint N° 5480



Nombrei O., HEdad: 37 afios

Bota cnferma conocida desde hase tlonpoy
concurro una maflana 6 nuostro corvicio quajindose
do trealornos de su faringo, Exaninada prosontabas
sobre sun dos anigdalas un puntoade honoridzice
con lisoro cdemn. Fooas nasales y 0ilos normales,
Se palpa ligera micropoliadenopatfa sub-ansule ng
xilar, Lza cnoian lizorameato concostionndas pero
oin otray caractorfcticqe. So pils exauon henatow
182100 comploto, pera la enferma 5o nioga o haw
¢orlo y conourre a ver un oliniso, guien lo nplie
ca 2 anpollns de yddobismatato de quinina,

A los cuatro dfaz ae presonia nuovamente al
consultorio externo de nuoatio garvicio y en eotas
oircunsiancing g0 compruaba un cuadrod ys SWmmone
4a agravalos Xa enforma osiaba afdnicas Habfn gin
giverrasing, potequiss y manchas equindiicag oobre
pilares, velo paladar, cnofas, mejillas y anfgda-
las. Sus eaputos eran homoptéicoss Vipta la frae
vadad del caso y oogpochando unn Jiatosis pangui-
nea, aa 1o onvia nl osryicio do C1lintea Hédica
dol Dr. David udinglelin, 3alu VII do esto Home
pital, donde n2 levunta ol asizulento entado 90w



tudl y aniocodentons

An%saendontos pergonalog y Horaditardon

Nacidn a término, Laotancin materna, deambn
1lncién y locucln on Spooas normalos, Sarampifn a
loa 16 aflon, lonarquia a loa 11 alos que sc inde
¢ia con unn hiporzenorrea queé oo ropitid en vaw
rios porfodos mojorando con ¢l andar del $iompo,
Iuego oigus un parto normals Haco un afio cofalsa
porsistonto, caai dinriamonte, mareos, docaimienw
to, pesades post-prandial, dispepsin, a menudo of
1icos y diarrea; ancroxis miy acontuada o Perdid
7 kilog pero con tratanionto inycctnble 103 Xow
ouperd,

In onforna nota quoa por cualguier golpo, afn
love, aparecen pegaguian ¢ Lo niomo en ocuanto a a1
expootoranaifn que s voces es homoptoida. Padre y
mndro oanos sin particular, 10 nisnmo de 1os colaw
ternlon,

Egtado Actual

Deofbito indiferente, normotipo, con ootado de my
trioién btuono,



Plel y nnoxoat hematoms en darnd 4o mano y pete=
quing eon nilomiros inferioreg,

Gantlio linfiticoss adenopatfa on regiln cervioals
Huesos y articulacionos: libros pero 4olorososs

Facion -~ Ojont exprasiva, plel rosada, p&toqnm

en labics y pejilla del lado dercohos

Fomaa naralen y ofdogs permveatleo y nudicidn con
sorvadas

Bocat todo Lo ya descripto mds arribae

Buelles cilfindriso tipo proconsular, Tiroidn: no

oo palro.

Dérax y aparato respiratorios nada do pariicular,

Corazfn y grondes vasoss Nada de particular,

2eArtorials Mx: 150 y Mn.100 o Pulso: 115. rogular
Abdoment nada de pariicular

Hizadot en sua limites norzales.

Bazos palpable y doloroso, Rifionon no se palpan
Aparato gonitalt Cervicitis-nmotrorraciae

Sigtema norviosol Roflojos cmsorvadoss
Iavoratorio y pruedas biol&izicau:\

Exnmen hamtolépice oon ol sisuionts resulsados

b, 124
Glob. Rojoot 3+720.000

Va0t 0,95 %



Glob, Blancoss 82,300, ropartidon aasly
Noutrdfiloss A
Linfooitoss L
Mlolocitos Jovenass 3
" HAIUROS: 1
Micloblaatoss 947 %t
Poiquilocitosis ligora.
DIAGNOSTICO LEMATOLOGICOr LBUSHNIA MIRLODIASTICA
AGUDA
Vacserman y Khan negativas, Fondo de ojoy

tfpica, Tocos hemorrdgicos con exudado blanco ale
redodor,

Tratanionto, ovoluoién y coronsnrio

Julio 291 Rutin 6 comprimidos, Redoxon fuerto, sin
kavite
* 203 idem y so agrozn utetzna 0,50, 4 ag. por
dfn, Tranof, 200 coe
Obsorvaeidns co ven petequine nusvan ¢n lad
bios y mojiling,
3%, 40 dfn ddom. y en el 5° dfa ve kaco transfue
8ién do 300 oc. »
Araroce tomperntura. En ol 7¢ dfa continua
la temporatura, oontimian las gingivorragies y ms
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trorragia ya mia acoentuallas, y aparcoen peteoqmias
¥ hematomas miltiplos on. aabos niombros superige
o8 y longua.
Falloce ol 11* &fn,-

LY

Gaso Me 2.-

‘Hoapital Isrnolita "3ZRAR"
Servicio do Oborrinolaringolesxin

-Jofa de Sorvicio: PROPHSOR ADJUNZO Dre JOIE HATUSR

SOVICH awe
Migtoria IL'_ 20526
Kombraos_G.3B. Bdads 6} aflos

Era una enfarma quoe habia gatado intornada
en otra oporfunidad en este hospital por afcccioe
nes cardiohopiticas, Debido o sus anzinas a ropo-~
$ic1én y rinitis mcopurulenta, que lo molcatadban
hasta hacersele ingoporsable en loo ditimoa dfas,
o5 enviada por ol clinico a nuasiro consultorio
externo dol hoopitul, parn ln oxiirpacidn 4o mus
anfzdalan,

Examen Otorrinolarinzolégico,

Karist nc cozmprueba una rinitio mucopurulenta, e,



ro 00 notan pequefias gonas intensanonte azuladas
on forza de plaosa dol tamafio 4o una monada de og
tre. Habla auniocedontaos de variag peguefias epise
taxis. El roato do macoas. pdlidas

0fdoa: audicién dlsminuida con guubidos bilatorm

los y una mombrana $4mpdnica intonsamonte
Boon y smrgantnt prosontaba las pds soaspechosas
leclonass
asi pequefiag placas oquimbticans cm
gran puntillado en faringe, oocupan
do 1s dvula y paladar blando,
Habla atrofia 8¢ vogatacionos y
on ¢l pillar posterdor solo placas
blanguecinas. Pero las losicnos ma
yorag las presentaba en las onoins
que estaban tumefactas y sangranw
tonge
Sogpechando una posible didtesis hemorrdzioa
se lu devuolve al clinico con eso intorrogante, pa
ra que la inteorne y eatudie,
I} ezamcn que arroja la sisudente Historim

01fnica confirza nuostras presunciones,



Antecodontos Hereditnriop

8in ningunn importancds para ol caso, asf como
loa oolatoralesy

~Antecedsntan Pornonales

F-aoida parto norgaly Qrmzpi&n en 1ln infane
cia, Honarquia a los 15 afios normal tipo 26/4 resy
lar, indolora. Monorgusia a log 56 ailosy on foxma
lentay con olan do calor cm caras Cacada a los 20
aflog con esposo aano, tuvo & loa 9 mosss, moellisos
que myrieron de fric. Dos alortdg provocadoay Na=
cieron o%ros:3 hijos, uno mardd ¢n un accidente y
lon demfa viven,

A los 28 affos dolores intensos qua lo comien
zan en lag articulagiones de log mlecbros inforio-
res y oo propajan hasta los me ouperiorose. Lo diag
noatican remtiomo y medican gotas, que sogin la
enfermay lo provocaban henorragias por la vagina,
durante ¢l tiempo gquo las tomabae Para ganarse el
gustento diario debia caninar largac distancias.

Su oaposo habia muerto emui acolidente. Hobam
36 20 xiloa on 2 afios, Haco unos resesy 0opaano 08
rebral quo es voncildo medicnte nodicacionoas

Tacbdén en esa €poca micnto una nocho un



fucrto doler en hipocondrio izquicrdo que lo diage
nostican como tazo azrandade y que calmé sl poco
ticmpo. Angina de pecho, ataque que calmé gon me-

dicacicnos sinsomlticnae
ESTADO ACTUAL

Irecublto indiforonto, nornotipo, rogulor ntke
tricién. Piol pdlide, soca ruzocas Se palpan gan=
eglios en xozidn carosfdea y supravisulares dol tas
mafio 48 una arvela, on axila de un huevo, que se
meven likrermente y do regulax.' copabtonoins Poliam
denitis, Hucoos y arjiculacionos dolorosas cn geng
ral mds en.inviorfo, debiondo guardar omme Dificd
tad al caninar on niouhrp dzquiorlo.

Faciea y ojom: conjuntivas intensamsnto pAlidase

Reato sin novedad,

Posas nasaloa, ofdoan y boca, yn domeriptos,

Cuello; oilfndiico, con laticos erterisles ingural
tacién venosa, 8o palpan gan;lics del taneiio do um
arvejs, 1idros o Tiroides bien.

Térax y eparato ronpiratorios Solo algunos roncus
¥ sibilancina, en espirscién.

Corazént no a3 ve ol choquo ds la puntas S0 palps

en 5° espacio intorooatanl izquiordo. Aum=



cultacidn 0o oye ol 2° ruido en £oco pulmomar ¥

alrtico, con timbre ligeramente rotdlice,

Te Aet Bx, 130 Mn, 70,

Abdomen: Picl hfmedn, rugosa y rélide, con atun~

dantas novugn pig=entados ¥ placas ¥ puntillado ¢=

quimdtico, El recto oin particulnre Solo en ol boe

%0, 9¢ ralpa doloroso, el polo inferior.
Exdzenen nourolégicos y paiquicmo normal.

Ixnmen de Iaboratorio

Canfirman lags pospochas meotrace
£l exzamon do orinay
445 abundante urato do nodio y

eucn,.non' loucoocitos o h
El exaren do gangro:

Gluconias 0,90 o/oo

Urea @ 0,30 p/00

Eritrot Indfco 4o Eatz 3445

Péremln lencocitaria y roouenso

Hbe 3 62 77’
CeRe?  3.250.,000
VeCot 0,96

Xhan y ¥agscrmant nogativos

G16tulos blancoss 35800 descorpuestos asfs




Noutréfilony 74
Linfooitoss 85 #

Honocitost 3.5 #

Motamiolooitoas 28
Mioloblastess 18

iclooiton madurcar 15 &

DIACR0321C0

Dato conpruoba que las poapechas dol enpeoia
listn no oran infundadas y gqus 69 trata do una
LSUCERIA LIBFOIDEA AGUDAS,

EVOINOoZICH

Oono todas ostan onfermodades, osta tanbidn
terminé oon el ébito rdpidacente y a loa pocos dfe
de haber hacho diagnéatico homatoldgicas

Sipuiendo con las descripolicnes de lnn dig-
tintan losionos noa cuedan para mencionar, luo de
ofdo y norizy; quo .a rosar do cOr nonos corupes, no
gon por coo do dojar de lado.

Asl donemos otitin supuradas) laborintitis ou
purada, ouyo dinmdniiod oportuno pucde ovitur ine
torvonoiones de oansocuenoian my graves on estos

enfermon,



asf ol Dr. Loo Forschnor (VII) en una comie
nicaocién lefda on la gondén.ds 1a Socledad Médica
ds.la Plata on 1945, y on cuya diascusidn intorvinie
ron varios oiros especlalistas, cntro elloo ol Ir.
Enmilio I'olosa, nos prosenta un case de un houbre
Jovon 43 25aflos, quo por sus vériigos, nordora ded
dado derocho y supuracién os viato por facultatiwy
quien le¢ diagnosticas laborintitic, supurada, inSd
cando la vonveniendis de operarsce

‘El otorrinolaringélézo, qus 1o ve postoricrw
moante al norle cnvindo ol paclonte, oreoc en ol pri
mor ingianio, por su ointomtodogfa hollarsc on pre
sencia do una 1fes, pero las reacciones do Jasserman
¥y Knan fusron negativans y fué un ocxacon hewmjoldgice
1o quo 46 el diggnéotico, so trataba do una Hielo=
8in Ieucdnica,

Otrog oasoa con losionés on un tomporal, Tame
pa voantibular y timpdnioa fuoron descublertos por
Polizer (VIII).

Tambidn Alexandor (IX) tuvo oporitunigad 46 oot
probvar losimes otolégicas, en copacinl Szoany en no
nonos 48 15 oazog,

Bn cuanto a lag leaionea de nuriz son on su ma-

yoria graves epistaxis ouya roteldia al tratamiente



aomin, Linos noapochar al ospecialista o) sotar en
prenenein do una diftesis homoxrrdsica,

Otras vocea acompafiando a las homorrazias
ds laz encing hacen ponsar .on un ossortuto y no es
Poca la norpresa al cnoantrarse on ol examen hematg
18z1c0 do rutins ocon guog en roalidady ce trata de

una LEUOTMIA AGUDA,

LR RE A |



CONSIIIIONS3 X COMINTARIO GENERAY

Qozo ya Yo dijimos on el préloge, un cuidadone
examen otorrine, pudde guiarnos nl desenmmacaramien
to, de procosos quo afocion lo coonomfa general del
organicno,

Yo nadio duda hoy dis, on medioina, do la rg
porousiln que un fooo ndpiico doscublerto on dione
tog, anigdnlas o sonos, puede tonor en frganos ale
Jados, dol niomo individuo y ol boneficio torapéutd
co que ou olininacidn reprosensas

Ia colaboracifn dol olinico con o) otorrinol

ringblozo, deto sor esirecha en todos los canos
808pocLonod,

Nuohoo hallazzod inesporados nparcoon 7 Mie
chos orroras se pusden ovitars

31 otorrinolaringllozo, dete aiompre tonor p
presento, al exaninar gug onformes oon procanos
bucofarinzeos, en la posidilidad de uaa gfeccién
sanguineas

Lo leucenia; la agramulocitosis, y la nmonood
toais, son las tros onfernodades 46 la pangre que

puedan oztoriorizarse en booa, faringe y anigdalase



'0and niempro so rgnifioatan on las priceras
etapas da cotas onformodadod,

Asf sucodo oon frecucnoia on la loucenia agd
dn, ¥o as{ on 1a crénica on que nparecen en lo ota-
pa terminal de ln cnfermedad y ym sin ninguna EE£
cultad para ol diagnbsiioo.

Iacentablenonte, poco so pucde hacer en favar
4ol onformo, desde ¢l punto 4o vista torapfutico,
oon un diamdatico mis 0 menos precos.

Poro por 1o nonos no se los sometes a imitdiles
torturas terapdutican que agraven mis adn, los ou-
frimiontos dol cnformo,
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