Tumores - renales
Experiencia costarricense
en los udltimos 10 afos

— Segunda Parte —

Por

Dr. Fermnando Coto Chaocdn *

{185] « 1860) — (10 ahos)

TOTAL DE CASOS: 5§

Distribucién por Afios: Diciribuzién por Décados:
0o ll ... ... 720 37.04%
a2 ... ... 1
Weal3 o, 2.
W 40 e, 4
B ad .. B,
0Bl ..o 1]
8070 . ... 8 .
a8y ... 1 S04%
54.
DISTRIBUCION POR SEXO
Masculing ... . e, 3. 83%
Femenin® ..ovi e, 20, 37%

5.

Trabajo presentado w Concurso para la Jefatura de Clinica del Servicin
de Urologia, Hospial San Juan dr Dios. Agosto 15, 1964,
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CATCIAOIMG oo e+ s 2B 79 % {de todos Jos lumo-
res renales en adul-

T. de Wilms e o . 21 3888 % (de todos los tumo-
reg renales malig-

Adenomos
Linfosarcoma ... .. i
Sarcoma ... .
Papiloma pelvis . . s

TIPOS DE TUMOR

tes),

nos).

2R o

54,

SINTOMATOLOGIA

Sintoma Inicial: Sinlomas Secundarios;

Dolor o

TUINOT s e st
Hematuria ...

Temperaturd ..o 2.

Disuria -
Pérdida de pese ..o
T. Digestivos ..
Varicocele e

COEXISTENCIA CON HIPERTENSION ARTERIAL: 2 casos

ANTECEDENTES TRAUMATICOS: 3 casos

EXPLORACION FISICA

Palpacion positive ..., o 35, 74 08°%
Palpacién positiva por dolor .. 5 ' +08%
Palpacién negativa . 14, 25.92%,

54.




Exdmenes de Laboratorios

183

Exdmenes de Gabinkis

Positivos: — Orina: Positivos:
Eritrocitos e e 18, Uregrama venoso ... 28.
Leucocitos ... 17. Urograme ascendents ... 10
Albimina 17. Enema opoco ....eceeeee 9.
ClINAros .. s o. Radiografia simple

abdomen ... 2.
Urea elevada 7.
VDRL, DOSIHIVO oo 3
Anemic $evera ... . 20
Digbetes 1.

CARCINOMA RENAL:

Sintomea Inicial:

Dolor e 7. 27 %
Tumor . 2. 7p0%
Hematuriar . ... . 12, 46.13%
Temperaturga ... 2. 8 %
Disuria . 1
Pérdida de pese ... 2.
T. digestivos ... g
Varicocele ... B
26
TUMOR DE
Sin'ema Inicial:
Dolor i 0.
Tumor 17. 80.85%
Hematurig ... 2.
Fiebre .. ... 1 5 %
Disurict . . .
Pérdida de pesc .. 0,
T. digestivos ... I.

Varicocele .. 0.

26

Sintomas Secundarjos:

........................... . b,

3
6. 23%

s 2,

3.

N &

2.

SR

26.

WILMS: 2|

Sintomas Secundarios:

o B

e B

. R 3
........................................... 4 19%

)3

3

3.

1.

16.
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PAPILOMA DE PELVIS RENAL: 3.70%

Sintoma Inicial: Sintomas Stcundaries:

Hemoturia ... . . .o 2. Dolor chlico ... ..

LINFOSARCOMA: 2

Sintoma Inicial: Sintomas Secundarios:

Dolor ... . e 2 Tumor e .
Pérdido de peso .

SARCOMAS:

Tumeor ... 2

TIPOS DE TUMOR Y LOCALIZACION: 54 coses

Carcinoma izquierdo ... e 15. 57.76%
Carcinoma derecho ... 11 42.306%

Tumor de Wilms derecho .. . B 38 %
Tumor de Wilms izquierdo ...ooeiiiren 13. 61.90%
tzquierdo ... S 2.
Sarcema cdgsula renal
derecho ... et et s .
A= (T1L=] oo o AR i
Adenoma
derecha .. 1.
I2QUIETAO i i B
Linfosarcoma
derecho 0.
Papiloma pelvis ..o, derecho 1.
54,

Casos operados ... 30, 92.60%
Hdllazgos autopsia .. 4. 7.30%




Técnica Operaloria:

Via extraperitoneal
Via transperitoneal

50.

Loparaiomia exploradora y biopsia ...
Lumbotomia exploradera i

30. 55.50%
20. 37.20%

155

Neht:ctomizadeos:
Vig Jlumbar e 22.
Via transperitoneal ... 12,

Condiciones de Scalida:

Radicterapia post-operatoria 3. Buenas e 25,
Hipernefroma ..o, 1. Malas o 17
Tumeor de Wilms$ o 2. Fallecidos .o 12
54.
EVOLUCION
Buend . ... 12.
Mala ... 10,
Desconocidal v 20.
Tallecides ... 12.
54,
Hipern%froma: Tumor de Wilms:
0 o 10 anes ... 0. 20, 95.24%
10 ¢ 20 cAos e Q. 1.
20 o 30 afos ... . Q.
30 « 40 afos ... 4, 0.
40 a 50 afios ... B. 0.
0 o 60 ahos ... .. 8. . 0.
60 o 70 cog ... 7. B0.80% 0.
70 a Bl afios ... 6. - . 0.
B0 o 90 afios .. 0. q.
26. 21.
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Nombre

C. N. Ch
] Ch. D

R M P

P.B M.

A M N

5. Z. A
C.G P
E V.R
R.Ch V
A B M
A MFT

6 a
1a
2a
3 a
4 a
S5«
B a
7 a
8o
9 a
19 a

TUMOR DE WILMS

Y1 QIIOE cooeeesereososssns oo s

TOTAL 2L

- RN SR S

§1.90%

23.80%

CAS0S QUE EVOLUCIONARON BIEN:

Ne Archivo
433.677

471.785

97.348

501.040

8109

251.274

154 431
328811
12.730
1.783
420.294
87.294

Edud

24
64

62

34

47

45

65

2a.

28
50
50

im.

Diagnéstice

Ca. renal der.

Ca. izguierds

Ca, izquierdo

Ca. izquierdo

Ca, derwcho.

Ca. renal der.

Ca. derecho.
T. Wilms,

T. Wilma.
Papil. pélv, der,
Papil. pélv, izq.

Adenoma derecho.

Vive por 7 afos

Vive por & afios.
Contintia vivo,

Contintia vivo,
Después de 6 oiios.

Continia vivo des-
ruésdeSafosy
muy bien,

Coniintia vivo des.
pués de 5 afios.

Vivié 3 anos. Se
desconoce evolu-
cidn.

Vivo por & meses,
Vivo per 1 afio,
Vivo por | aiio.
Vive por 8 afios,
Vive por 8 afios.

Vive por 10 cfics.




157

CASUISTICA

Ne 2
Nombre: B. A. A,
Nt archivo: 208.013.
Edad: | ane.
Foecha ingreso: 25 junic - 50.
Diagnéstico final: Tumor de Wilms izquierdo.
N* biopsia: 18.337. Tumor de Wilms v
18. - 15, Glomerulonelritis cr.
Ne 3

Nombre: Ch. ]. W.

N* archivo: 215867,

Edad: 61 afos.

Fecha ingreso: 5 diciembre - 5.

Diagnéstico final: (Neo. gdstrico clinico? autopsia).
Hipernelroma izguierde, miltiples metdstasis,

N* autopsia: 10.684, masa tumoral rifdn izquierdo. Hipernsfroma

N2 1
Nombre; C Ch. A
Nt archive: 217.526.
Edad: 3 afios 3 meses.
Fecha ingreso: 15 diciembre - 50,
Diagnéstico final: Tumor de Wilms derecho.
N* biopsia: 19.403. Tumor de Wilms dereche.

N+ 6
Nombre: A. M. M,
Nt Archive: 251.274.
Edad: 45 arfios.
Fecha ingreso: 13 marzo - 51,
Diagnéstico final: Hipernefroma derecho.
N* biopsia: 23.634, Hipernefroma

N+ 4
Nombre: C. 5. - C.
N* Archivo: 256.636.
Edad: 66 ofios.
Focha ingreso: 6 junio - 5],
Diagnéstico final: Hipernefroma con metdstasis o pulmones
crdneo, higado.
N¢ biopeia:
N* autopsia: 11.399. Rifién lado der. tumor de polo sup.,
hipernefroma.
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Nombre: |: Ch. C.

N* archive: 60.720.

Edad: 56 qnos,

Fecha ingreso: 10 julio - 51,

DPiagnéstice linal: Carcinoma renal izquierdoe.
N°* biopsia: 2979. Carcinoma celular.

Nombre: ]. F. G.

N* archivo: 277.760,

Edad: 35 afos.

Fecha ingreso: 12 enero - 52.

Diaqnéstico final: Hiperneiroma izguierdo?
N* biopaia: 27.159,

Nombre: |. U M,

N* cxchive: 297,576,

Edad: 58 afios.

Fecha ingreso: 15 febrero - §2,
Diagnéstice final: Hipernefroma izquierds.
N biopsia: 27.823 {28 marzo - 52},

Nombre: A, M. M,

N® archivo: 228.024,

Edad: I ano 1l meses.
Fezha inqutga: 3 julio - 52,

Diagnéstico final: Tumor de Wilms izgquierdo.

N° biopsia: 23.634.

Nombra: A. C. S.

N* orchive: 294.861,

Edad: $7 afics.

Fecha ingrese: 15 octubre - 52,
Diagnéstice final: Hiperneiroma izquierdo.

Ne 5

N 19

Ne 7

Ne 8

N 8

N+ biopsia: 30.274. Carcinoma hipernefrcide del rifién.
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N+ 15

Nombre: G V. A

N+ archive: 81,193,

Edad: 5 anos.

Fecha ingreso: 21 mayo - 53,

Diagnéstico final: Tumor de Wilms derecho.
N* biopsia: 66.473.

N- 12

Nombra: M. ]. B

N* archivo:r 318.487.

Edad: 50 afios.

Fecha ingreso: 5 agesto - 3.
Diagnéstice finxl: Hipemeiroma dereche.
N¢ biopsia: Hipernefroma.

Ne 11

Nombre: R. A P. 8§,

Ne archivo: 326.064,

Edad: 4 aonos 2 meses.

Fecha ingreso: 1Z agosto - 53,

Diagnéstico final: Tumor de Wilms derecho.
N° biopsia: 34.925. Tumor de Wilms.

N+ 14

Nombkre: ]. L. S.

Ne¢ archivo: 323.293.

Edad: 7] afios.

Fecha ingresc: 22 setiembre - 53,

Diagnéstice final: Linfosarcoma Infoblastico cdpsula suprarrenat
{izq.} Nelroesclerosis arierioesclerétioq,

N* biopsia: 34.452.

Nt 13

Nombre: C. G. P.

H* archive: 328.811,

Edad: 8 anos.

Fecha ingreso: 14 oclubre - 33,

Diagnéstico final: Tumor de Wilms izquierdo.
N* biopsia: 33.324.
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Ne 18

Nombre: M. M. 5 G.

N°* archivo: 336871

Edad; 3 anos 5 maeses.

Fecha ingreso: 16 lebrero - 54.

Diagnéstico tinal: Tumor de Wiims derecho.

N° biopsia: 37.603.

N* qutopsia: [12.780, 3 marzo - 54. Tumor Wilms,

Ne 18

Nombre: A. M. F.

N* archive: 87 855,

Edad: 50 afios.

Fecha ingreso: 21 mayo - 3.

Diagnéstico final: Calculosis renal derecha. Pielonefrilis crénica.
Adenoma renal derecho,

N* biorsia: 9188 Tumor anapldsice. 9.430: Adenoma papilar de
la medular.

N+ 16

Nombre: E. A. V. A,

N* archive: 355.561.

Edad: 14 meses,

Fecha ingreso: 1] octubre - 34,

Diagnéslico finak Tumor de Wilms izquierds.

N* biopsia: 40.622. Sarcoma de células pequehas.
N* cutopsia: 13.15] (444 - 54). T. Wilms.

N+ 17

Nombre: S.'C. E.

N¢ archive: 367.902,

Edad: 55 anos.

Fecha ingreso: 15 octubre - 54,
Diagnéstico final: Hiperneiroma derecho.
N* biopsiaz 41.418.

N* autopsia: 13,218,
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Ne 23

Nombre: M. F, M.

N® archive: 367.300.

Edad: 63 afios.

Fecha ingreso: 2 febrero - 55.

Diagnéstico final: Sarcoma pelimorfo izquierdo. Tejide celular pe-
Tirenail,

N° auiopsia: 13.356. Sarcoma tejide celular rerirenal izquierdo,
Sarcoma polimorio.

Ne 24

Noembre: R. Ch. V.

N* archivo: 1.783.

Edad: 28 anos.

Fecha ingresor 26 marzo - 59,

Diagnéstico final: Papiloma pelvis renal derecha

N° biopsia: 11.2954. Adenoma papilar gelvis rendat derecha.

N 20

Nombre: A. L M.

N* archivo; 369.620,

Edad: 65 afos.

Fecha ingreso: 4 maye - 55.

Diagnéstice final: Hipernefroma derecho.
N* biopsia: 11.115. Hipernelroma.

Ne 22

Nombre: M, A. A. H.

N* archivo: 370.446.

Edad: 7 meses.

Fecha ingreso: 17 mayo . 55.

Diagnéstico final: Tumor de Wilms izquierdo.

N+ 21

Nombre: P. R, G.

N* Archivo: 388.156.

Edad: 63 afios.

Fecha ingreso: 12 setiembre - 55.
Diagnéstico final: Hipernefroma izquierdo.
N* biopeia: 45.635. Hipernefroma.
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N= 25

Nombre; A. AE.

Ne archivo: 402.105.

Edad: 50 afios.

Fecha ingreso: 31 enero - 36

Diagnéstico final: Sarcoma renal izquierde.

N° biopsia: 47.115. Carcinoma indiferenciade, Sarcomatoide

del rinén.
Ne 26
Nombre: L. E. R. |.
N¢ archive: 387 324.
Edad: 3 afcs.
Fecha ingreso: 22 marzo - 36.
Dagnéctico final: Tumor de Wilms izquierde.
N° biopsiar 46.734. Tumor de Wilms.
Ne 27
Nombie: |. J. M.
Ne archive: 428 261
Edad: 44 aios.
Fecha ingreso: !9 agosto -~ 56.
Diacnéstico final: Carcinoma renal derecho.
N° biopsia: 43.253 Hipemeiroma,
N¢ 28

Nombre: A, B. W.

Ne archivo: 420.294.

Edad: 50 anos.

Fecha ingreso: 12 diciembre - 56.

Diagnéstifo {inzl: Papiloma pelvis renal izquierda.
N* biepsie: 50.539. 13 diciembte - 56,

N 28

Nombre: E. C. C,

N archivo: 422.162.

Edad: 55 afios,

Fecha ingreso: 12 diciembre - 58,
Diagnéstico final: Hipernefroma izguierdo,
N° biopsia: 50674,




Nombre: M. C. V.

N* archivo: 116.080.

Edad: 49 onos.

Fecha ingreso: 20 lebrero - 57,
Diagnéstice final: Hipernsiroma,
N* biopsia:

Nombre: A M. Q,

N¢ archivo: £30.756.

Edad: 2 anos.

Fecha ingreso: 27 febrero - 57,

Diagnéstico final: Tumor de Wilmsg dereche.
N* biopsia: 52.258.

Nombre: C. N. Ch,

N* archive: 433577,

Edad: 24 anos.

Fecha ingreso: 6 gbril - 57.

Diagnéstico final: Hipernefroma derecho.

Nombre: F. M. 4. C.

N* archivo: 447.556.

Edad: 2 vy medic afios,

Fecha ingreso: 24 junio - 57.

Diagnéstico final: Tumor de Wilms izquierdo.
N: biopsia: 53.761

Nombre: Z. S. M.

M+ archive: 440699,

Edad: 47 afios.

Fecha ingreso: $ julio . 57.

Diagnéstice final: Céncer sélido abdomen.
N* biopsia: 53.992.

N+« 35

N+ 38

N+ 31

N+ 33

Ne 34

183
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Ne 32
Nombre: R. C. V.
N¢ archivo: 449936,
Edad: 4 afios.
Fecha ingreso: 23 octubre - 57.
Diagnéstico final: Tumor de Wilms izquierdo.
N* biopsia: $5.787.

N+ 38

Nombre: M. H, H.

N¢ archive: 480.678.

Edad: 36 afios.

Fecha ingreso: 20 [ebrero - 58.
Diagnéstico fnal: Hipernelroma derecho.
N* biopsia: 39.126.

Ne 40

Nombre: 5. Q. V.

N* archive: 472699,

Edad: 11 anos.

Fecha inarese: 27 abril - 58.

Diagnéstico final: Tumor de Wilms derecho.
N+ biopsia: 53983,

Ne 37

Nombre: R. M. P,

N* archivo: 97.348.

Edad: 62 afios.

Fecha ingreso: 7 mayo - 58.

Diagnéstico fincl: Carcinoma de células claras (hipernefroma). Pie-
lonefritis crénica izquierda,

N* biopsia; 59.796.

N* 36

Nombre: |. Ch. D.

N* archivo: 471,785,

Edad: 64 afios,

Fecha ingresc: 3 julio - 58.

Diagnéstico finalk Carcinoma de] rifién izquierdo. Quiste simple
renal izquierdo,

N* biopsia: 59.G66,



Ne¢ 18
Nombre: M. R. Z
N¢ archivo: 480.964
Edad: 41 afics.
Fecha ingreso: 2B agosio - 58.
Diagnéstice final: Adenocarcinoma papilar izquierdo.
N+ biopsia: 51.390.

Ne 41

Nombte: E. V. R,

N+ archive: 12.730.

Edad: 2 afios 4 meses.

Fecha ingreso: 17 diciembre - 58.
Diagndstico finad: Tumor de Wilms izquierde.
N biopsia: 63.964.

Ne 42

Nombre: K. Z. F.

N* archivo: 498.663.

Edad: | afic,

Fechu ingreso: 3 marzo - 59.

Diognostico final: Tumor de Wilms izquierdo,
N* biopsia: 65.337

N2 43

Nombre: P. B. M.

Nt archive; 501.040.

Edad: 34 afios.

Techa ingreso: 5 marzo - 59.

Diagnéstico final: Hipernefroma izquierdo.
N* biopsia: §5.532.

N 44

Nombre: B. V. R. R

N+ archivo: 501.919.

Edad: 16 msses.

Fecha ingreso: 2 wbril - 58.

Diagnéstice finalk Tumor de Wilms izquierde.
N biopsia: 65.166,

165
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N+ 47

Nombre: A, C. F.

N¢ archivo: 44.73b.

Edad: 35 anos.

Fechu ingrese: 28 junio - 59.

Diagnéstico final: Hipernefroma izquierdo.
W biopsias 27.781

Ne 45

Nombre: F. B M.

N* archivo: 8109

Edad: 47 atios.

Fecha ingreso: 7 dagosto - 59,

Diagnastico finalk Carcinoma rencl de células cloras, derecho,
N° hiopsia: 68.034.

N 48

Nombre: [. B. G, S,

N¢ archivo: 15.643,

Edad: 3 anos,

Fucha ingrese: 28 octubre - 59,
Diagnédstice final: Tumor de Wilms,
Ne bicpaia: 70.910,

Ne 48

Nombre: . M. F.

Ne archive: 38.67(.

Edad: 84 ohos.

Fecha ingreso: 1° diciembre - 59.

Diagnéstico final: Linfosarcoma renal lzquierdo.
N* biopsia: 30.317.

N+ 52

Nombre: 5. Z, A,

N* archivo: 154.431

Edad: 65 afies,

Fecha ingreso: 18 enero - §0.

Diacnéstico final: Carcinoma renal dereche.
Ne biopsia: 31.578.



N- 53

Nombre: J. S. Ch.

N* archive: 112.106.

Edad: 50 ahos.

Fecha ingreso: 23 mayo - 80.
Diagnéatico final: Carcinoma renal.
N* biopsia: 333.120.

Ne 50

Nombrs: M. A, G, Z

N* archive: 35.654.

Edad: 2 onos.

Fecha ingreso: 2 julio - 60.

Diagnéstico final: Tumor Wilms jzquierdo.
N* biopsia: 78.049,

N- 49

Nombre: M. C. G. F.

N* archive: 37.862.

Edad: 35 anos.

Feocha ingreso: ¢ agosto - 60.

Diagnéstico final: Carcinoma de células claras, derecho.
N* biopeia: 77.817.

Ne 51

Nombre: J. A. B. M.

Nt archivo: 41.876.

Edad: 5 afios.

Fecha ingreso: 26 setiembre - 60.
Diognéetico final: Tumor de Wilms derecho
N* biopsia: 79.273.

N* oulopsia: 17.155.

N+ 54

Nombre: !. L. Z. C.

Ne¢ archivo: 59.817.

Edad: 4 ofios.

Facha ingreec: 14 junio - 60.

Diagnésatico final: Tumor de Wilms derecho
N* biopeia: 85.681,

187
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16.

CONCLUSIONES

Fl moyor porcentaje fue observado en la primera década
de la vida y en las décadas de los 50 a los 70 anos, con un
37.04°. para cada ung, La menor incidencic correspondid
de los 10 a los 20 aiios de edad, con un 1.80%.

Son mdas frecuenties en el hombre que en la mujer, corres-
pondiendo a un 63% para los primeros v a un 37°% para
las sequndas.

El tumor mdés frecueniemente observado o fue el Cearcino-
ma, con un 79% siguiéndole et Tumer de Wilms con un
J8.88+

El carcinoma renal se presentd con mayor frecu>ncia entre
los 40 y los 70 afios con un 80.80°L.

El Tumor de Wilms es mds frecuente entre los primeros 10
onos de lg vida, con un 95.25%.

Y la mayor incidencia de este dllimo estd enire =l primero
y cucrte afios de la vida, con un 81.90%, siguiéndole en
frecuensia entre los 4 y § aftos con un 23.80°.

En el carcinoma el sintoma inicial y princical lo es la he-
maturig, con un 46.13% de frecuencia, siguiéndole a con-
tinuacién el dolor con 27%. y el sintoma secundario de
mayer frecuencia lo es nuevamente la hematuria con un
23°% . Lo fiehre se observd en un RY%L.

En el tumor de Wilms el sintoma inictal 1o ¢s el %amor con
un 80.95% siguiéndole en imporiancia Ia fiebre con un %%,

La hematuria en el Tumor de Wilms es un sinloma tardio.

Hay una ligera mayor frecuencic para el lado izquierdo,
tanto xira el carcinoma como para el Tumor de Wilms
{57.70% contra 42.30°, en los primeros v de §1.90% conira
38°. para los segundoes),

El 9260% fueron operados, habiendo sido hallazgos de
autopsia solamente de un 7.40%.

La via de eleccion para la intervencién quirtrgicn lo fue
la extraperitoneal en el 55.50% y en un 37.20% se usé lo
via {ransperitoneq),
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No se observéd coexistencia aprecioble de hiperiension v
tumor, pues s6lo se presenid en dos cosos.

El tratamients de los tumores renales, siempre y cuande las
condiciones generales del paziente lo permitan deberd ser
quirGrgico.

El prondstico de los tumores renales sigue siendo muy re-
servado, especialmente para los Tumores de Wilms,

En los casos que hemos logrado seguir, se ha observado
una supervivencia de hasta § anos,

El porcentaje de supervivencia post-operatoric sobre lea
S anos, fue para el carcinoma de 19.20% .

En el Tumor de Wilms hasta | afio de vida post-operatoria.
fue de 950%.
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