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HQSPITALES PROVINCIAL E INFANTIL DOCENTES, DE SANTIAGO DE CUBA

Nefroblastoma

Estudio estadistico de 26 pacientes™

Por los Dres.:

Pepro PArReDEs Viea,**) Ramoxn Corpies NEcreET,(®®)
AvreerTo Mogra DocaMmroC*®) ¥ AnceEL Arias LorexTe!*")

INTRODUCCION

Preocupades por la alta incidencia
del nefroblastoma nos dimos a la tarea
de realizar un trabajo estadistico, re-
copilando un total de 26 pacientes por-
tadores de dicha afeccién en ¢l Hospi-
tal Infantil y Militar de Santiago de
Cuba, en los dltimos 6 anos.

Basados en los datos aportados por
este trabajo, opinamos que en nuestro
medio frente a toda tumoraciéon abdo-
minal en el nifio debemos de pensar
en nefroblastoma hasta tanto no se de-
muestre lo contrario.

Total de Pacienies: 26

Edad

Paciente mis joven ...... 3 meses
Paciente mayor edad .... 12 afos
Edad promedio ......... 3.5 anos
Sexo

Masculine .............. 8
Femenino .............. 18

{*} Trabajo presentado en la Jornada Ex-
traordinarin de Urologia, celebrada en Cien-
fuegos los dias 17 ¥ 19 de Noviembre de 1967,

(**) Urdlogos de los Hospitale: Provincial
e Infantil Docentes de Santiago de Cuba.

Raza

Motive de consulta

Tumer abdoeminal ............ 19
Hematuria . ..covvvvvenevnnss 3
BRI oviow i s e 1
Vémitos y diarreas ............ 1

Tiempo de evolucidn

El de mayor tiempo de
evolucion: ............ 4 meses
El de menor tiempo de
evolucidom: ............

Datos al examen fisico

Tumor palpable ............... 2
Distrofia . ovivivisrvn i 1
BAEBIOE oo v o s e e
BTV B s ot i A T B s
Hematirda . ovvvvevnivnnsnnssis
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Parcial de orina

Hematuria micrescépica ....... 15




Metastasis preoperatoria Pacientes Tratamiento Pacientes
9 pacientes Nefrectomin ..ovvvnvnnnenaan, 19
Puliiionares  oooocons s onen L. Nefroureterectomia ....... I
Organos veelnos .......coveees 1 Iroperables  ........... " i 6
Cava v auricula derecha ... ..., 1
Complicaciones postoperatorias Pacientes
Metastasis postoperatoria Pacientes
Anemia posterapia ......... T 4
11 pacientes CRDakIR o vonnannsnesiamsivan 2
Pulmonares ... ..nioriinnns 8 Muerte poestoperatoria . ........ 2
Pared abdominal .............. 1 Hematoma herida ... !
Organos vecinos ...... i 3 Infeceidn herida .............. 1
DREAB ooiciaisivnsmavin T e 1 Diarreas «.o.ooveenin... s !
Sindrome aclusive intestinal |, ., 1
AsCiIB . .vusrnracnirannnee e 1
Exomen que Muerte anestésica ............. 1
Comprucha diagndstica Pacientes
L'ni;ra.mn descendente ........ 20 Tratamicnio postoperatorio Pacientes
Piclografia azcendente . .. 3
Lumbotomia ......... cenesenes 1 Radioterapia ................. 21
Necropsia . ..cvuciiaiaisnsnies 1
Urograma descendente < retro- 1 alta a peticién ... ... 1

RAUMOPErIONED. .+ i I 2 muertes postoperalorio | Na se adminis.
) tra o & pacien
I muerio preoperatorio loe,
Tratamiento preoperatorio Parientes & o
1 paciente caquésico
Transfusion sanguinea ........ 12
Dosis de terapia promedio:  3.500 R
Lads aferta I"acientes SUPERVIVENCIA
- - b i
Izguierde svoiiiieaaiiii va s 15 Mimeosrs Sheiates
Der
Y i e 11 Mutiio sttes 06 G DE0E0R v 0
Muerto antes de 1 afio ........ 3
; A ' alorin ...
AL, Baiiania luerte pminpnr'lmr‘m 2
Muerte preoperatoria ......... 1
Hematoria oveiisieiee soisess 1 Muerte antes de 2 afios ... .. . !
Dolor lumbar ......... o5 1
Epistaxis ....oovouiines i 1 Vivos Paclenies
Vive con mis de 5 afos ....... 3
Patologia ssoviada Pacientes Vivo comr mis de 2 afios . ....... 2
; . £ . Vives con menos de 6 meses 2
Estenosis  union  urcleroves'cal o 5 =
: Yivos con mas de 1 anoe ..... a3 2
COn UPClerectasia . ..o.eveie.n 1
Pilvis hifida ooconvvnnaiss 1 s
Se dgnora en 1 case.
I R.C. P
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La procedencia de los distintos Munici-

pios de la Praur‘ncin son los siguientes:

Pacientes

GUANTANAMIO ..o vcv v sosass o B
Baracom . .siviosiedaianye e s 5
Palma Soriano ........c.ocua0s 3
Santisgo de Cuba ............. . B
OB e i aon e e s i
Alto Somgo . .:ccaiiiiirirannn 3
Manzanille ........ccvvevnvevas 2
Contramaesire ......... T
Rurales: 23 pacientes

Urbanos:

('R

=j

LI

3 pacientes

CONCLUSIONES

. La edad promedio de pacientes afec-

tos de nefroblastoma es de 3.5 afios.

El sexo femenino es ¢l mas frecuente
constituyendo el 6622790,

El motivo de consulta mas frecuen-
te es por tumor abdominal, consti-
tuyendo el T3.07%.

La hematuria macroscipica v la fie-
hre se presentan con frecuencia
acompanatdo al tumor abdominal.

LLa hematuria microscdplica furlﬂh-
servada en 15 pacientes constituyen-

do ¢l 57.69%.

Las metistasis preoperatorias mds
frecuentes son las pulmonares cons-
tituyendo el 27.027.

El examen complementario mas itil
es ¢l urograma descendente siendo
de valor diagnéstico en 76,927 .

El lado izquierdo es afectado en 15
pacientes constituyendo el 57.69%:.

El tratamiento de cleccidn es la ne-
frectomia seguida de terapia.

La complicacion postoperatorin mis
frecuente es la anemio  posterapio.
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El nefroblastoma constituye el 26%¢
del total de wmores abdominales
en ¢l nife en nuestro Hospital In-

fantil.

Del total de pacientes vistos en ol
Hospital Infantil, el nefroblastoma
s¢ presenta en 2 pacientes por cada
10000 nifios que concurren al Hos-
pital.

El total de pacicntes muertos es de
16, constituyendo el 61.5%.

Con una supervivencia mayor de 5
aitos hay 3 pacientes y constiluye
el 11.5%,

Los pacientes con mayor superviven-
cia son agquellos de menor ticmpo de
evolucion v no presentan meliastasis
precperatoria.

El nefroblastoma constituyve el 46,475
de las tumoraciones renales.

Todos los pacientes fueron conside.
rados v tratados como urgencias,
CONCLUSIONS

Average age of the nephroblastoma
P
patients seen was 3.5 vears,

Frequency is higher in females
which constituted 66.22°¢ of the
cases,

The most foequent reason for con-
sultation 73.03% of casee—
presence of an abdominal mass,
Macroscopic hematuria and  fever
are feeauently  associated with the
abdominal  mass,

Microscopic hematuria was ohserve
ed in 15 patients (37.697% ),

Pulmonary metastases were  the
most [requent of preoperative me-
tastases reaching 27.02790,

The most useful ancillary method
is introvenous urography, howing
been of value en 76.9270 .
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The left side was affected in 15 pa-
tients, (37.69%).

o The treatment of choice is nephree-

tomy followed by radiotherapy,

postoperative
postirradiation

The most [requent
cemplication  was
anemia,

Nephroblastomas make up 2650 of
all abdominal tumors in children
seen at the Santiago de Cuba “Chil-
iren’s Teaching Hospital™,

Nephroblastoma oceurs in 2 chil-
dren patients out of every 10 000
seen at the Children's Hospital ae-
cording to total patients” figures,

The total of fatal
(61.53%).

cascs was 16

There are 3 patients with over five

vear survival (11.5%).

Survival has been longest in those
patients with the shortest know
tumor age and which did not show
preoperative  metastization,

Nephroblastomas made up 46.4%
of renal tumors.

All patients were considered emer-
geney cases and treated as such.

CONCLUSIONS

L'ige moven des malades atteinis
de néphroblastome était de 3.5 ans,

La fréquence en était plus élevée
chez le sexe féminin, atteignant le
66.22%%.

Le motif de consultation le plus
fréquent a é1é Pexistence d'une tu-
meur abdominale, ce quion a wvu
chez le 73.07% des cas,

L'hématurie microscopique a  é1é
ohserveé  chez 15 malades, clest-a-
dire chez le 37.69%,

5.

10.

11.

12.

13.

Les métastases préopératoires  les
plus fréquentes ont été les pulmo-
naires, atteignant le 27.02%.

. La recherdhe complémentaire la

plus utile est Purographie intravei-
neuse, lagquelle a été uwtile pour le
diagnostic dans le 76,929,

Le ¢dté gauche a été atteint chez 15
malades, c'cst-a-dire chez le 37.699%.

Le traitement de choix est la né-
phrectomie snivie de la radiothéra-
pie.

La complication postopératoire la
plus fréquente a été Panémic apris
la radiothérapie.

Les néphroblastomes constituent le
267 du total des tumenrs abdomi-
nales chez les enfants vus & 'Hopi-
tal de I'Enfance d’Enseignement”
i Santingo de Cuba.

Le néphroblastome a été vu ches
2 malades sur chague 10 000 en-
fants  examinés au  dit  hapital,
d'apris les chiffres totales corres-
pondant aux malades y vus,

Le total de décés a é1é de 16, ¢'est-
a-dire du 61.5%.

Trois malades, ¢'est-i-dire le 11.5%5,
ont en unc survie de plus de eing
années,

14. Les malades avee la survie la plus

15.

longue ont é1é ccux dont la tuwmenr
a é1¢ de la duration plus courie
au moment d'étre décelée et qui
ne presentent pas de métastase pré-
opératoire.

Les néphroblastomes constituent le
46,470 des tumeurs renales.

16. Tous les malades ont é1é considérds

des cas d'urgence et traités en tant
que tels,
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ente I, Paciente 1. Paciente .

Radiografia simple  del Fig. 2—~Urograma descendente. Fig. 3.—Pielagrafia ascendente,
wrinario, Adumento de po Atwsencia de eliminocidn  por ol Faltas de llena con ireegularidus
mafin del rifdén izquicrde. rifion izquierdo., de la pelris renal, No se visuali

=gn los caliced,

i . __-i, {

Paciente I. Paciente |.

Fig. 4.—Aortograma, No s¢ observa fase de Fig. 5.—Radiografia de torar. No se obser-
nefrograma del rinon izguierdo, von metdstasia palmonures



Paciente 2.

Fig. 1.—Urograma dezcendente. Imagen biza-
rra en “hoja de trébol” del rindn izquierdo.
Rindn derecho normal, .
Paciente 2.
Fig. 2. Piclografia ascendente. con retroneu-
maoperitoneo. Persiste la imagen semalada en
el wregrama descondente, Obsérvese el catéter
wretral izaquierdo earelladoe en el uwréter. Ure-
terectasin izqguierda por estenosis de la union
ureterovesical izquicrda,

Paciente 2.

Fig, 3.—FPieza operatoria,



Pacieare 3.

Fig. I.—Urograma descendente. Se olwerva eli.

munacidgn del contraste por el rifign derecho.

Se abserva rfﬂiurmirfml' v dilatacion del cdlis

inferior dereche. El wiliz superior dorecho

deformada, No eliminacien por el rifidn iz-
qrierdo,

Paciente 3.

Fig. 2.—Piclografia ascendente izquicrda, De-

formacién de pelevis v grupes caliceales por

metdstasis  renal  izsguterda de  nefroblastoma
derechao.

Paciente 3.

Fig. 3.—Radiografia térax. Maliples metastas
sis en ambos compes pulmonares,



Ya esta :'mpreso

EL SEGUNDO TOMO DE TEMAS DE LAS RESIDENCIAS

que contiene las tesis:

1. TUMORES PRIMITIVOS DEL URETER

por el Dr. Francisco J. Alonso Dominguez

2. GRANULOMATOSIS HEPATICA

por la Dra. Mercedes Batule Batule

3. HIPOTIROIDISMO
por la Dra. Maria Josefa Giieche Garcia

editado por el
CENTRO NACIONAL DE INFORMACION DE CIENCIAS MEDICAS

Precio del ejemplar $2.00

Este libro esta a la venta en las Librerias de 27 y L, Vedado, Habana,
“Lalo Carrasco”, Hotel Habana Libre, en las principales librerias del interior
de la Repiblica, ¥ también se puede solicitar por correo a “La Moderna
Poesia”, Apdo. 605, La Habana, enviando ¢l importe seialado y $0.25 adi.
cionales para el franqueo certificado.
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