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Alterations in thyroid hormone
economy in patients with
hydatidiform mole

(Alteraciones en la economia de hor-
mona tiroidea en pacientes con mola hi-
datidiforme. )

V. A. Galton, S. H. Ingbar, |. [iménez-
Fonseca y |. M. Hershman. Journal of
Clinical Investigation. 50:1345, 1971.

En 11 pacientes con embarazo mo-
lar se estudiaron diversos aspectos del
metabolismo de hormonas tiroideas. An-
tes de la evacuacion de la mola, todas las
pacientes habfan mostrado elevadas cap-
taciones tiroideas de yodo radiactivo y
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concentraciones de yodo unido a protei-
nas en suero. Los valores de yodo proteico
y concentracién de tiroxina en suero lie-
garon a elevarse al doble de la que se
encuentra en embarazos normales, y al
triple de lo encontrado en testigos, en
tanto que la capacidad maxima de unién
de la globulina transportadora de tiroxi-
na mostré cifras erriticas. La concentra-
cién absoluta de tiroxina libre en el sue-
ro estaba moderadamente elevada, puesto
que la proporcidn de tiroxina libre fue
moderadamente baja, aunque no tanto
como en el embarazo normal. Los sueros
de las pacientes contenian también eleva-
dos niveles de actividad estimulante de
tiroides; pero esta sustancia estimuladora
exhibié una accién de duracién mayor
que Ja de la tirotropina normal, y no te-
veld reaccion inmunoldgica cruzada con
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la propia tirotropina, difiriendo por lo
tanto también de la tirotropina coriénica
de la placenta humana normal. Las anor-
malidades en el metabolismo del yodo
mejoraron ripidamente una vez removida
la mola, a la vez que desaparecia el es-
timulador tiroideo anormal,

Es de sefialar que a pesar de las evi-
dencias de exceso de funcidn tiroidea y
tirotrGpica, las pacientes no mostraban
signos clinicos de hipertiroidismo ni bo-
cio. Existen sin embargo, algunas eviden-
cias indirectas de estado hipermetabélico.

Se trata de la serie mas numerosa de
observaciones acerca de las implicaciones
tiroideas de la mola hidatidiforme, El de-
talle y esmero con que se realizaron las
observaciones hacen de este articulo una
de las referencias bisicas en el tema. La
elucidacién de las nuevas incégnitas plan-
teadas por esta investigacién, en particu-
lar la naturaleza real del factor estimu-
lador anormal observado, es esperada con
sumo interés por los interesados en la
materia,

Leucemia aguda en el nifio

I. cuapro cLiNiCO

M. Siva-Sosa, M. T. Sedas y G. Beru-
men. Boletin Médico del Hospital In-
fantil de México. 27:381, 1971.

La leucemia aguda representa el 26
por ciento de todos los padecimientos
malignos admitidos al Hospital Infantil
de Meéxico.

La mitad de los enfermos fueron me-
nores de 3 afios. Hubo tres grupos de
edad con méxima incidencia de 3 a 4, de
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7a8yde12a 13 afios. El sexo mascu-
lino fue 1.5 veces mis frecuente que el
femenino.

El sindrome inicial estuvo constituido
por fiebre en el 38 por ciento( con o sin
infeccién asociada), palidez en 30 por
ciento, sintomas generales en el 10
por ciento, manifestaciones hemorrigicas
en el 13 por ciento. En 17 por ciento se
describieron adenomegalias; tumor de
partes blandas en el 13 por ciento y do-
lor osteoarticular en el 13 por ciento.

A la exploracién se encontré palidez
en 90 por ciento y fiebre en 64 por cien-
to (y de éstos sélo el 26 por ciento con
infeccién aparente), hemorragias en 55
por ciento. El 76 por ciento tenia des-
nutricién de segundo y tercer grado. Hu-
bo adenomegalias en 88 por ciento (en
72 por ciento fue generalizada). En 77
por ciento de los enfermos se encontrd
hepatomegalia y en 58 por ciento esple-
nomegalia.

La mayor parte de los casos mostrd
anemia grave; la mitad de los pacientes
cursd con cuentas leucocitarias normales
o bajas; la neutropenia grave fue muy
frecuente. S6lo en 12 por ciento de los
enfermos no se encontraron células leu-
cémicas en sangre periférica y correspon-
dieron a aquéllos con leucocitos bajos o
normales. El 80 por ciento se clasificaron
como leucemias linfoblasticas y el resto
mieloblisticas, monobldsticas o monomie-
loblisticas. Se encontré plaquetopenia en
70 por ciento.

En medula ésea se encontrd depresién
de serie normales y proporciones muy al-
tas de blastos.

De 119 casos con radiografias de hue-
sos largos, en 40 por ciento hubo datos
de infiltracién leucémica.
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Leucemia aguda en el nifio

II. CUADRO COMPARATIVO ENTRE
LINFOBLASTICAS Y MIELOBLASTICAS

M. Silva-Sosa, M. T. Sedas y G. Beru-
men. Boletin Médico del Hospital Infan-
ti] de México. 27:393, 1971.

Se analizan las diferencias clinicas, he-
matolégicas y radiogrificas de 150 casos
de leucemia aguda linfoblistica y 50 ca-
sos de leucemia aguda mieloblistica.

En las linfoblisticas el tnico periodo
de incidencia mayor se enconttd entre los
2y 5 afios de edad y en las mielobldsticas
durante el primer afio, entre los 7 y 9 y
entre los 14 y 15 afos, La relacién
masculino-femenino fue 1:1 en las linfo-
blasticas y 1.4:1 en las mielobldsticas. La
fiebre y las infecciones fueron mis fre-
cuentes en las linfoblasticas. Las adeno-
megalias se presentaron en los dos gru-
pos, pero las grandes adenomegalias fue-
ron més comunes en las linfoblisticas.
La hepato y esplenomegalia fueron mis
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frecuentes en las linfoblisticas pero cuan-
do existi¢ la hepatomegalia, fue de ma-
yor volumen en las mieloblisticas. Las
leucemias mieloblasticas presentaron con
mayor frecuencia infiltracién de glindu-
las salivales y lagrimales, engrosamiento
de encias y paladar, exoftalmos y tumo-
res leucémicos.

En las linfobldsticas predominaron los
casos con leucocitos normales o bajos,
neutropenia grave y gran namero de blas-
tos. Bn las mieloblésticas fue mas fre-
cuente la leucocitosis, con neutréfilos nor-
males o neutrofilia y con porcentajes de
blastos bajos o moderadamente altos. La
celularidad en medula dsea se encontrd
normal o disminuida en una tercera parte
de las linfoblasticas a diferencia de sélo
el 14 por ciento de las mieloblisticas y
por tanto una mayor proporeién de medu-
las hipopldsicas en este grupo.

Las adenopatias mediastinales e infil-
traciones leucémicas de huesos largos, de-
tectadas radioldgicamente son dos veces
mis frecuentes en las leucemias linfoblds-
ticas.
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