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Con:epto y Etiopatogenia:

La etiología de la mola-hidatidilorme es todavía ine¡erlU y
sigue c-onstituyendo uno de los problemas m6s interesan!"s y
complejos de la patología ginecológiC<:! y obstétrico.

Esta alección se caracteriza como todos ustedes saben fun­
damentalmente por una transformación qufstica de los ve!losi­
dades coreales a las que se agregan lesiones del epitelio y ,le
Jos vasos. Esta puede ser parcial o total, puede ser embrionada
e no.

Todavía los autore& o investigadores no se hc:n puesto de
acuc'do zobre la etiología exa:ta, alguncs como Edmonds y Her­
ti~ cn::"8ú que la mola no representa sino un embarazo como em~

b, ión patológico que ha sido refenido por largo !jempo y eh la
causa de la desaparición o degeneración del mismo. Otros au­
le res lo atribuyen O UD:::I afección por virw3 como De Ruyck R.,
E: inclusive hasta se ha citado como causante de esta afecciór¡
e: icy.oplasma Gondi.

HISTOIl.I.A.:

Lo descripción dE' la primera mola se le atribuye a A~tius ,le
"'mida en el siglo IV. Posteriormente, diversos autores ho:n S0­

u ,,,d,, d0s:ribiéndola, comc Marchand que en 1895 elabor,: .cj
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trabajo c'ásico y fue quien introdujo el término de coreoc.:Jrci­
noma. Posteriormente se siguen publicando caSOs entre los que
tenemos a reaeber en 1903 que revisa 192 c'JsOs de tumores ·;orea·
les. En 1921, Mdl y Meyer hicieron un estudio extenso en que
demostraron que la tercera porle de los abortos mostraba :lis­
creta degeneración hidrópica de las vellosidades.

MATERIAL Y METODOS:

Se investigaron 48 casos de molas hidatilormes obtenidos
del servicio de potologla y 5 coreocarcinomas. Dos de est",. úl­
timos releridos de otros hospitales Tod..,s e"tos casos de pocien­
tes aseguradas en todo el pols.

Se investigó el sobre cllnico de cada una de estas pac;en­
tes tomando datos muy generales y finalmente Se entreg6 la
dirección de cada una de ellas a las visitadoras sociales poro b­
vestigar su estado actual.

TOTAL DE MOLAS-HIDATlDIFORMES: 48

TOTAL DE COREOCARCINOMAS: 5

1965 (hasta Junio): Molas: 4
Coreo: 1

1964: Molas: lO
Coreo: O

1963: Molas: 8
Co:-eo: 3"

1962: Molas: 12
Coreo: O

1961: Molas: !O
Coreo: 1

1960: Molas: 3
Coreo: O

1959: Molas: 1
Coreo: O

* Gos pacientes ingresaron en ese año con coreocarcinoma.

EDAD;

15 a 20
21 030
31 a 40
Más de 40

4 casos:
26 casos:
13 casos:
5 casos.

8.3''1.
54.0%
27.0"/.
10.4·/.



PARIDAD:

PRIMIGESTA: 8 casos 16.6 %
SEGUNDAGESTA: 5 10.4~"

TERCERAGESTA 3 6.3"1.
CUARTAGESTA 8" 16.6"1.
QUlNTAGESTA: 3 6.3"1.
SEXTAGESTA: 3 6.3"/0
GRAN MULTIPARA: 16 33.3~(

IGNORADOS: 2 4.1 "l.

ABORTOS ANTERIORES:
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I aborto anterior:
2
3 "
4

6 casos
7
I
I

12.5"1.
14.6%
2 "l.
2 "l.

SIGNOS CLINICOS PREDOMINANTES QUE MOnvARON
CONSULTA:

Metrorragia
Preeclamsia
Disminución del tamaño del
útero
Ignorados

45 casos
I

93.8%
2 %

2 "l.
2 "l.

SIGNOS CLINICOS AGREGADOS A LA METRORRAGIA:

Hiperemesis gravídica
Dolor hipogóstrico
Preeclamsia
Quiste de ovario
Estado gripol
TBC
Aumento desmedido del
tamaño del útero

TIEMPO DE AMENORREA:

4 a 7 semanas
8 a 13

14 a 17
18 a 22

2 casos
4
4
2
3
1

3

1 caso
16
10
8

4.1 %
8.3"/0
8.3"1.
4.1 "l.
6.3%
2 %

6.3"10

2 %
33.3"1,
20.8"1.
16.6%



3 6.3%
1 2.0~/4

1 2.0~~

8 16.6%
46 casos 95.0%

2 4.1 %
6 12.5 ~~

1 2 %
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11P0 DE OPERACJON:

23 a 27
28 a 32
33 a 36
Ignorados
Legrado insttumental
Hístereclomía total con
oof::r~C'tomía bilateral
Segundo 'egtado
Tercer legrado
Legrado instrumental y
posteriormente histerectcmía
total 6" 12.5 '/. *

* Cuatro de eslas híclereclomlas por coreo. Tres fallecieron.

DIAS DE ESTANCIA:

2a4dlas

5a8días
Mós de 8 dios
Ignorados

15 casos

8
19
6

31.3~~

16.6%
39.6 'Y.
12.5 'Y.

COREOCARCINOMAS

1°_ 1961. 44 años. Multipora. Aborto molar de dos meses legrC'do
Histerectomía tota~ con ooforectomía bilateral mes y JTled~o

Mes y medio des¡:ués fallece.

2"-1963. 74 años. Referida de Limón cama hallazgo de outoos;o
masCI en región duodenal que correspondió a coreo.

3'· 1963. 47 años. Gran multípara. Mola hidatidilorme tres añ)5
antes degenerando a cor€o por lo que S6 p:acticó histerer:a­
mío total con ooforectomía bílateraI FaHece ¿os y medio meses
después.

4 1963. 23 años. Cua,tagesta. Aborto molar atendido c·n la M.~·

ternidad Carit dos y medie meses antes, pr~ctcándose la mis­
ma infervenc:ón al mismo tjem¡:~ se Ircrié CC.(¡ methotrexclo.

Falleció tres meses después

19b5. 32 ~ños. Multíp;:c Mvlo rüdatidiforme de hes rnc5e~:

t:f~(;!Uónd':seJe poste~iórmenlp. (uro mes desí;u6s) hjsiered"r:·,Íl
t~)tG~ Actualmente viv6 Trotado :')f1 meth~trexat()
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NOTA: Debo recal= que el caso de la paciente de 74 años
se ha excluido de las estadislicas generales por ser un hallazgo
casual.

De 48 molas 3 degeneraron a coreocarcinoma lo que nos da
un porcentaje de 6.3 %.

ESTADO ACTUAL DE LAS PACIENTES

De 50 pacientes, 4 fallecieron :le coreocarcinoma, de manera
que tenemos 46 pacientes. Fue imposible looalizar por cambios de
domicilio, o vivir demasiado lejos a 10 pacientes. Fueron entrevis­
tadas 36 pacientes por las visitadoras sociales, donde se sacorron
las siguientes conclusiones:

I'-Eslado al salir del hospital:

26 relataron sentirse muy bien,
10 se quejaron de diversas molestias,
6 de dolor en hipogastrio.
I de bocio,
I de hipertensión arterial,
2 de astenia.

2°-Conocimiento del paciente de su afección:

Si: 21
No: 15

3'-Continuaron en control a pedido médico:

Si: 29
No: 7 (6 ignoraban tipo de aborlo).

4'-Número de embarazos posteriores:

No s:> han embarazado después de la molo 12
No se han embarazado por su operación: 4

(histerectomia)
Han dado a luz un niño: II
Han dado a luz dos niños: 7
Han dado a luz un niño y un aborto: 2

NOTA: Todas estas últimas pacientes se embarazaron dentro
de los primeros doce meses después de su aborto molar con ex­
cepción de ,una que dio a luz cuatro años después.

Número de pacientes aseguradas atendidas en los Hospitales de
Alajuela, Heredia y Puntarenas, en los años de 1961 y 1962.

ALAJUELA
PUNTARENAS
HEREDIA

3 aborlos molares
2 ..
2
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TOTAL DE ABORTOS EN LAS TRES JNSTlTUCIONES: 581
TOTAL DE PARTOS EN LAS TRES INSTITUCIONES: 3064

En 3645 embarazos hubo 7 abortos molares. ObteniendC' un
porcentaje de 0.19%, o sea un aborto molar por cada 520 em­
barazos.

HOSPITAL CENTRAL

=-.---

MIO

1959
1960
1961
1962
1963
1964
1965 (xi

(x) Octub,e inclusive
{ol Estimado.

PARTOS ABORTOS

1754 443
2091 355
2283 110
2419 474
2659 524
2768 ~92

2334 420 (o)

HOSPITAL TURRlALBA

- - -=-==- - -- "-- -- --=--=--
Af:¡O PARraS ABORTOS

1959 900 126

1900 10l! 13i
1961 1117 148
1962 1203 152
~963 14fi7 176
\964 w;a 192

1965 (x' 121a 158 (01

{x) Octubre inclusive
(o) Estimado.
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Número de pacientes aseguradas. con diagnóstico parlo o aborto.
durante los años 1960. 1961. 1962 y 1963.

ABORTOS

='. =- =- -==:;---=-
INSTITUCIONES 1960 1961 1962

ALAJUELA 35 91 154
HEREDIA 144 138 137
PUNTARENAS 17 31 30
UMON 92 88 109

PARTOS

INSTITUCIONES 1960 1961 1962
-~

ALAJUELA 229 353 750
HEREDIA 713 830 789
PUNTARENAS 39 60 82
UMON 341 350 368

FRECUENCIA:

1903

126
135

64
97

1963

942
822
224
420

Varia grandemente de un autor a otro, por ejemplo Calalron;
y Ruiz de Argentino: citan esta alección de uno por cada mil qui.
nientos a dos mil partos. Las cifran dadas en Estados Unido" "a·
rian notablemente de acuerdo al aulOr desde una en 974 parto.
hasta una en 2560 embarazos. Otros autores como Acosta Sisson
en las Filipinas cita una mola por cada \ 47 partos. En México el
Dr. Castelazo Ayala cita un embarazo moku por cada 395.

EN <EL HOSPITAL CENTRAL C. C. S. S.

Hubo desde 1959 a 1965 30 molas - 3.218 abortos .- !7.303
partos.

0.14'. molas - 20526 embarazos.
Mola l cada 684 embarazos
Coreo 1 cada 6.842 embarazos.

TURRlALBA

11 molas - 1.083 abortos - 8.404 partos.
0.13'/. molas - 9.482 embarazos
Mola 1 cada 764 embarazos.


