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Archivos hace 75 anos

Afio X Octubre de 1939 Tomo XII, Ne 14

ARCHIVOS ARGENTINOS DE PEDIATRIA

PUBLICACION MENSUAL
{Organo Oficial de la Sociedad Argentina de Pediatria)

Hospital de Nifios Sala III Servicio del Prof. A. Casaubon

Ictericia grave, mortal, en una nifia de la segunda infancia

por los doctores

A. Casasbon y J. L. Monserrat

La presente observacion se refiere a una nifia de 3 14 afios de
edad  registro N 652 que ingresd en nuestro Servieio el 22 de
marzo de 1935 para fallecer al dia siguiente. Las breves horas de
st estada en la Sala expliean la falta de exdmenes bioldgicos. de
los que sélo pudimos vealizar el de la orina, en cambio, la histo-
patologia del higado fué objeto de un estudio prolijo, lo eual, uni-
do a la rareza de procesos de este tipo en la infanecia, justifica suo
publicacion

Sin nada digno de meneidn en los antecedenfes hereditarios,
ni en los personales. el proeeso que determindé su internacion ha-
hia ecomenzado un mes antes eon vomitos v diarveas fétidas, de
color verdoso 5 a 6 deposiciones diarias  Fstos trastornos duran
una semana, al eabo de la eual aparece ietericia v prurito en for-
ma progrvesiva, seguidos poco después de orinas oscuras v materias
feeales decoloradas

Anotamos a continuaeion los datos elinicos de interds, prescin-
diendo de aguellos que no lo tengan. La nifia ingresd en estado
comatoso, con un mareado tinte ictérico de la piel v mucosas. se
notaban algnnas equimosis v petequias en los miembros ¥ awmen-
to del tono museular. con ligera exageracion de los reflejos rotu-
lianos v aqguilianos, Epistaxis ¥ una hematemesis que tuvo duran-

.
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te el examen, unidas a la parpura ya seflalada, completaban el
cuadro hemorragiparo de la enferma. 11 borde superior del higa-
do se percutia a la altura del 4.° espacio intercostal, el inferior,
duro v cortante, se palpaba hasta un través de dedo por debajo del
reborde de las costillas. El bazo, duro v grande, se tocaba hasta
tres traveses de dedo por debajo del reborde. Tonos cardiacos de-
hilitados, pulso de una frecuencia de 120 por minuto, hipotenso,

Figura 1.—Negativo N * 13812 Hemalumbre-eritrosina

a) Cipsula espesada. b) Cordones y células epiteliales. ¢) Infiltrado y
reticulosis

regular e igual. La temperatura, de 37°5 en el momento del in-
ereso, cae a 36°8 al dia siguiente

Un andlisis de orina permitié comprobar la existencia de sa-
les ¥ pigmentos biliares, una albuminuria de 0.50 por mil y gran
cantidad de gléhulos de pus

A pesar del tratamiento, consistente en inyecciones de insuli-
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na y suero glucosado, de ténilos cardiacos y de extractos hepiti-
cos, la nifla muere horas después de su ingreso.

Anatomia patologica del higado

Macroscopia  Higado ligeramente aumentado de tamafio, de formas
conservadas, borde izquierdo ligeramente romo.

La edpsula, algo espesada, presenta irregularidades por hundimientos
del parénquima, la superficie entre estas retracciones es lisa.

Figura 2,—Negativo N.” 13113, Hemalumbre-eritrosina

a) Espacio postobiliar con esclerosis. b) Conducto biliar. ¢) Esclerosis
difusa. d) Restos de células hepaticas

El color es rojizo, con tonalidades amarillo verdosas. La consistencia
firme.

La seceién ofrece resistencia al cuchillo, sale poco liquido, la super-
ficie hace muy disereta hernia.

El lobulillo hepdtico no se delimita con exactitud destacdindose un tin-
te amarillento oro en toda la superficie; en partes predomina una colora-
cion verdosa.
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Microscopia (F N 30006)

Téenica  Inclusién en parafina y coloracién de los cortes con hema-
lambre-eritrosina Van Gieson, Mallory Trierdmicos de Masson, impreg-
naciones argénticas de Del Rio Hortega.

Cortes por congelacion y coloraciones para las grasas con Soudan 111
v rojo escarlata, pigmento férrico, téenica de Perls, Chevalier, Rio Iorte-
ga. Impregnaciones argénticas.

Descripeidn histoldgice  La observacion topografica nos muestra un
higado euya estructura estd profundamente moditicada, no delimitindose
con exactitud los lobulillos.

Figura 3.—Negativo N° 1314 Rio Hortega, sobre cortes de parafina
En el centro, vena lobulillar a la cual convergen numerosas fibrillas re-
ticulares, demostriandonos una intensa reticulosis

Se destaca una edpsula que ha ecuadruplicado su espesor normal ¥
de la cual parten gruesos tractus coligenos y reticulares que dislocan a
las trabéculas de Remak.

Visible va este espesamiento coligeno en los preparados con hema-
lumbre-eritrosina, es mas manifiesto en los que se practicaron los méto-
dos de Mallory y trierémicos de Masson, pero en los impregnados con
plata, de acuerdo con la variante A del método de Del Rio Hortega, es
donde este proceso se hace mis visible,
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El espesamiento coligeno corresponde a la edpsula y a los espacios
de Kiernan, v en el resto del tejido obsérvase una proliferacién reticular
mny abundante de la trama de los vasos sinusoides gue ha determinado,
en su proliferacion, la atrofia v los tratornos degenerativos de las célu-
las hepdticas, asi como dislocaciones y fragmentaciones de las trabéeulas
de Remak.

Esta reticulosizs productiva origina, en algunas zonas, focos de infil-
trados, sin que, empero, formen estos grandes o caracteristicos aciimulos,

El estudio de las células hepiticas nos demuestran profundas altera-
ciones de las mismas.

Figura 4.—Negativo N ° 1315. Rio Hortega, sobre costes de pa?afina_
Con mayores aumentos se puede apreciar la intensidad de la reticulosis

Lo que primero llama la atencidén es su notable disminucién numé-
rica, ahogadas y separadas por la rveticulosis va deseripta.

Las células en si son de tamafio irregular, unas pequefias, atréficas;
ofras grandes, de protoplasma hinchado y vacuolar.

En general, en fodas puede verse que el protoplasma es espumoso de-
hido a la presencia de finas gotas de lipidos, y que estas adquieren sus
mAximas dimensiones en las zonas periféricas de las células.

Esta disposicion periféviea de la grasa se observa mds nitidamente
enando el corte ha comprendido transversalmente a la trabéecula de Re-
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mak v obsérvase siempre en el centro de ésta un aeimulo pigmentario
verdoso, identificable como pigmento biliar, indicindonos asi una dilata-
eion de toda la red capilar biliar.

Los preparados coloreados con Soudan 111, rojo escarlata, nos de-
muestran que las vacuolas deseriptas corresponden a grasa, y los cortes
vistos con luz polarizada nos indican que es una grasa birrefringente,

La investigacién del pigmento férrico nos demostré que este se en-

Figura 5.—Negativo N° 1316 Hemalumbre-eritrosina

a) Trabécula de Remak cortada trasversalmente; nos muestra en el cen-
tro un capilar biliar distendido y repleto de sangre. b) Célula hepatica
cuya periferia muestra vacuolas. ¢) Célula hepatica espumosa. d) Célu-
la hepéitica disgregada con vacuolas periféricas. e) Células endoteliales

cuentran en eseasa proporeion como un fino polvillo en el citoplasma de las
células hepdticas y en los endotelios vasculares.
Ya hemos senalado que los espacios de Kiernan preséntanse con una
esclerosis pronunciada, viéndose algunos conductos biliares dilatados.
En resumen  Estamos en presencia de un higado algo aumentado de
tamano con deformaciones por hundimientos superficiales, duro, y aue
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histolégicamente tiene una reticulosis y fibrosis difusa, con lesiones dege-
nerativas, celulares y dilatacién y éxtasis de canaliculos biliares

o

Diagndstico Hepatitis intersticial difusa de tipo sifilitico.

Como etiopatogenia de este caso debe admitirse un proceso to-
xiinfeecioso determinante del cuadro gastrointestinal y renal de
la enferma, proceso que, actuando sobre un higado vulnerado de

Figura 6.—Negativo N ° 1317 Hemalumbre. Soudan III

Se observa bien la disminucién de las células hepaticas, y el acimulo
de grasas en la periferia

antemano por la sifilis, desencadené una icteria mortal en el lap-
so de un mes .

Esta observacion aislada no autoriza otros comentarios que
los precedentes, sefialando al que se interese en el asunto la docu-
mentada tesis ‘‘Ietericias infantiles’’, afio 1938, del Dr Alfonso
A. Bonduel, en la que se incluye otro caso de ictericia grave en
una nifia de 10 afios publicado por el Prof. Acufia y el Dr de Fi-

-

lippi en ‘“‘La Semana Médica’’, N.° 2, del afio 1927






