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Infiltracién ovarica en la leucosis
linfocitica aguda
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Gonzélaz, A. y otros. Infiltracién ovdrica en la levcasis linfocitica aguda. Rov Cub Ped 53:

2, 1981,

Se estudia una enferma con LLA, que después de una remision completa (RC) de larga
duracitn presentd infiltracion ovdrica, y que permansce on RC 2 afos despuds del tra-

tamiente de esta complicacion

INTRODUCCION

El prondstico de la leucemia linfociti-
ca aguda (LLA) ha mejorado mucho en
los altimos afos.! En la actualidad un
gran nimero de pacientes se encuentran
en remision completa (RC) y sin trata-
miento especifico a los 5 afos de evolu-
cion. Debido a esto las recaidas extra-
medulares adquieren gran importancia
como causa de terminacion de la RC.
Existen sitios que han sido llamados
santuarios.” a los cuales no llegan los
citostaticos en concentraciones adecua-
das: los mas frecuentemente afectados
por la enfermedad son el sistema ner-
vioso central (SNC) y los testiculos. La
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infiltracidn owvdrica estd descrita pero
su frecuencia es menor,

La profilaxis de la leucemia del SNC
ha permitido reducir su incidencia.' Por
esta razan el diagndstico y tratamiento
de la infiltracion de las gdénadas es cada
dia mas importante,

El objetivo de esta comunicacidn es
presentar una paciente en la cual una
RC de larga duracion fue interrumpida
por una recaida ovdrica.

Caso clinico

Paciente de 15 afios de edad, en la cual se
realizé el dingnéstico de LLA 2 los 6 anos. Evo-
lucioné satisfactoriamente y el tratamiento fue
suspendido a loz 43 meses.

A los 13 anos de edad, 76 meses despuds
del diagnéstico, tuvo un sangramiento genital.
En el examen fisico abdominzl se encontrd en
hipogastrio una masa tumoral lobulada de 6 em
de dismetro. Los exdmenes radiograficos cone
trastados fueron compatibles con el diagndstico
de un tumor ovérico. Durante ol acto quirdrgico



s comprobé aumento de tamafio del dtero v de
ambos ovarios. Se realizd ovarigctomia derecha
y hiopsia en cufia del ovario izquierdo.

El diagndstico histice fue el de una infiltra-
citn leucémica. El medulograma y otros estudios
no demostraron la existencia de otro sitio de
actividad de la enfermedad,

Se administrd 2400 rads de cobaltoterapia
en abdomen y se reinicid el tratamiento sisté-
mico.

Actualmente, 25 meses después, la paciente
se encuentra én remiision, con caracteres sexua-
les secundarios y menstruaciones normales,

COMENTARIOS

La infiltracién leucémica del ovario
se diagnostica con poca frecuencia en
vida del paciente.”* Sin embargo, en un
estudio necrapsico la incidencia fue ma-
yor.’ En nuestro medio esta es la prime-
ra enferma, en un grupo de 300, en la
que se diagnostica en vida esta compli-
cacion.

SUMMARY

Es obvio que su diagndstico y trata-
miento precoz son importantes, porgue
el prondstico de la infiltracion de las
gonadas es malo aun cuando se produz-
ca en remisidn hematica.

Mo existe acuerdo con respecto o cudl
es la modalidad de tratamiento més efi-
caz. La mayor experiencia ha sido obte-
nida en el tratamiento de la infiltracion
testicular; en ésta se ha utilizado ciru-
gia radical de la gdnada afecta,” pero en
la actualidad se recomienda la radiote-
rapia 10cal:_‘: que es igualmente efectiva.
Esta terapéutica ha sido dtil a nuestra
enferma, aunque es necesario senalar
que sus caracteristicas son diferentes a
las de otros casos comunicados en la
literatura. En primer lugar presenta la
infiltracidn ovédrica 6 anos y 4 meses
después del diagndstico y luego perma-
nece en RC 2 afos después del trata-
miento de esta complicacion.
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Conzdlez A, et al. Ovaripn indilteation on acete lymphocitic lescosis (ALL), Rev Cub Ped
53: 2. 1981,

A female patient with ALL, who after long term complete remission (CR) presented
ovarian infiltration, and two years following treatment for this complication is still on
CR, is studied.

RESUME

Gonzilez, A. et al. Infiltration ovarienne dang la lewcose lymphocytaire aigeé, Rev Cub
Ped 53: 2, 1981.

Les auteurs étudient une malade portevse de leucose lymphocytaire aigué (LLA), laguelle
apris une rémission compléte (RC) de longue durée. a présenté infiltration ovarienne:
la natiente se mantient en RC deux ans aprés le traftement de cette complication
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