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HOSPITAL REGIONAL DE REMEDIGS

Sindrome de Wilson y Mikity

Revision del tema e informe de un caso.

Por el Dr. Jost B. Goxzirez DEvcapoi®)

Sinomimia: Fibrosis pulmonar inters-
ticial de los prematuros, dismadurez pul-
monar, sindrome  pulmonar  cspumoso,
enflisema gquistico de los nifios prematu-
rus. sinilrome de Wilson v Mikity.

Furron Wilson y Mikity® los que en
¢l ane 1960 llamaron la atencidon sobre
vota entidad que se presenta en los pre-
maturos, preferentemente de menos de
1510 gramos, consistiendo el mismo en
i sindreome de dificultad respiratoria
e =0 presenta en el primer mes de la
vila, vuyas caracteristicas clinicas pre-
dominantes son la eianosis ¥ periodos de
apmea treductibles con o] oxigeno) exis-
tienilo polipnea ¥ tiraje mis o menos
wotable, pudiendo o no producirse ma-
nilestaciones auscultatorias ¥ que en la
radiografia de térax presenta una ca-
vacteristica  imagen  llamada  “Pulmén
Espumosn’ pudiendo presentarse reper-
vision sobire el corazdn derecho, (hiper-
teofia, descomposicion ),

=u etiologia permanecce oscura sien-
ao incluida dentro del grupo de *en-
fermwddades adaptativas o del desarrollo
ilel aparato respiratorio, planteindose la
wluree del parénguima pulmonar,
apovimlose en su aparicion en el pre-
matnro v su evolucion hacia la resolu-

——

Hesidente del Il afia de Pediatria en el
Hospital Infantil Docemte “José L, Mirands®,
samts Clara, Las Villas,

cion total de la neumopatin conforme
progresa la "maduracion pulmonar® con
el tiempo en los easos favorables.

La ctiologia viral ha side totalmenie
desechada en la actualidad,

=e ha observado con [recaencia san-
sramiento genital durante ¢l embarazo.

Es caracteristica la imagen reticulo-
granulae con burbujas o zonas de enfi-
sema generalizado,  persistiendo  esta
imagen semanns o meses ¥y con evolu
ciom hacia el reforzamiento a punto de
partida hiliar, mds npotable hacia los
lébulos superiores, v el enfisemu basal,
hasta la total desaparicion de las ma-
nifestaciones radiolégicas.*

No existe tratamiento especifico sien-
do el mismo sintomatico,” informiandose
el fallecimiento aproximadamente en
la mitad de los casos por insuficiencia
cardiaca o respirntoria, teniendo el sin.
drome en los casos favorables una evo-
lucién térpida, terminando con la re-
gresion total paulatinamente de los sin:
tomas respiratorios, precediendo la re-
gresion elinica a la radiolégica.

El diagnoéstice diferencial debe ha
cerse con el sindrome de dificultad res-
piratoria idiopatica  (membrana  hiali-
na), las bronconeuwmonias, la newmonia
intersticial o eélulus plasmaticas debida
al Nuenmocysti= carinii, la muocovisei-
dosiz. ¢l sindrome de Hamann Richir, lod



quistes pulmonares congénitos v la her

nia diafragmatica.

PRESENTACION DE UN CA

H, C. 85113,  J.L. M. roza blanca.
masculing que nace en la sala de ma-
ternidad de este ecentro, con un poso de

]

1260 gramos producte de un segundo
embarazo de 614 meses de gestacién con
antecedentes de sangramiento genital de
la madre al 515 mes del embarazo, pre-
sentando al nacer apgar de 5, consta-
I

inmadure, periodos de apnea, cianosis

dose edemas generalizados, aspecto

ilistal, ohservandosele muy decaido, co-
menzandoscle a alimentar con leche ma-
terna por =onila,

A los 15 dlias de edad comienza a pre-
sentar crisis de apnea v cianosis gue
ceden a la administracién de oxigeno,
comtinuindose la alimentacion por son-
ida, manteniends tiraje bhajo hasta que

a los 26 dias de edad hace wueva crisis
ile cianosis con disnea ¥ tiraje, auscul.
tindose -erepitantes continuande con
disnea v tiraje discretos, tos himeda,
aspeclo no séptico, aumentaba de peso
permaneciendo siempre afebril ¥ al meg
e edad presenta nueva erisis de apnea
v cianosis comenzando a mejorar lenta-
mente siendo la anscultacién negativa,
manteniéndose en incobadora hasta los
42 dias de cdad gue se pasa a cuna con
un peso de 1800 gramos, comenzindose
en dicho momento la alimentacién por
Liberos de leche materna mantemendo
como tinica manifestacion el tiraje de
moderado a discreto evolucionando fa-
vorablemente ¥ a los 58 dias pesaba
2,500 gramos siendo dade de alta per.
sistiendo el discreto tiraje. Nuestro caso
ne presento signos de insoficiencia car-
diaca ew ningin momento. Evolutiva-
mente o5 seguido ¥ a los 4 meses ya no
presenta manifestaciones -clinicas del

Fig. 1.—Puede apreciorse of moteado reticulogramlar difuso.

RrR.G. P.
Manze.Diciewsse, 1970
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Figs. 2 y 3.—8¢ observan las burbujas o zonas de enfisema generalizadas,
dande el aspecto de “pulmén espumoso™.

R, C. P,
Masra.Digiguwans. 1970



Fig. do—A lasx 4 meses de edad. Evolucidn hecia la apiricion de esirios
o reforsamicente hilior mds notable hocia ef fobule superior derecho
enfisenra bibasal,

aparalo respiratorio persistiendo  ma-
nifestaciones radioldgicas en regresidm.

COMPLEMENTARIOS

A su ingreso hemograma no séplico a
predominio de linfocitos. Hemoceultivo:
comtaminado. RX: apreciandose en las

radiografias de térax moteado reticulo-
granular (Fig 1) vy la uipica imagen
cepumosa (Figs, 2 v 3). A los 4 meses
presenta reforzamiento en lébule supe-
rior derecho y enfisema basal (Fig, 4).

Electrocardiograma evolutive: Nada
caracteristico. Al momento de este in-
forme tiene 7 meses de edad prezentan-
do un desarrolle sicomotor adecuado
v buen desarrolle pondocstatural.

TRATAMIENTO

Muestro caso fue tratado con  amti-
bhioticos i penicilina, kanamicina v eel-
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benis) hasta que el cuadro se fue hacien-
do evidente, habiéndose suspendido los
mismos el 7-3-70 a pesar de la persis-
tencia de las manifestaciones radiolégi-
cas (Ver Figa. 2 v 3).

HESUMEN

Se revisa el tema y se presenta un
caso del Sindrome de Wilson v Mikity
ocurrido en el Hospital Regional de Re-
medios, L. V. 1el segundo informade en
Cuba)} en un prematuro de 1260 gramos
que comenzd a los 15 dias de nacido
persistiendo las manifestaciones clinicas
hasta aproximadamente los 42 dias de
edad, v que a los 4 meses las manifes-
taciones radiologicas iban en regresion;
siendo de sefialar la evolucién favorable
de nuestro caso, que al monEntu de este
trabajo contaba con 7 mese: de edad.

R..C. P
Manrzo.Dicigvene. 1970



sEMMARY

Flue alllljt'{:l i= reviewed and a case
ef Wilson aned Mikity syndrome oecur-
vl in the Regionel Hospital of Reme-
dins, Las Villas, i= presented (the se-
vand peported in Cuba) in o premature
ol 12600 ¢ who at the age of 15 days
began, persisting the clinical manifesta-
tisn= up to about the age of 42 days,
anid that at the age of 4 months the ra-
dinlogical manifestations were in regres-
sz pointing out the favorable evo.
intion in our ease which at the moment
ol thi- work iz 7 months old.

RESUME

On pasze en revue le sujet et on pre-
sente un cas de svidrome de Wilson
et Mikity, trouvé dans PHopital Re-
gionale de Remedios, Las Villas (le
deuxieme cas informé a4 Cuba) chez un
prémataré de 1260 srammes qui com-
mencait aux 15 jours d'age, persistant
les manifestations cliniques jusqu’an les
42 jours d'age, et qui aux 4 mois d'age
les manifestations radiologiques élaiem
en regression: signalant évolution fa-
vorable de notre caz qui an moment de
ce travail a 7 mois d dgze.
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