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CAPITULO pRIfMEm 

INTRODUCCION 0 

P.rtesenw este tJr'abajo D ©on 1a :ll.nten~j,On de ~olabolfar 

~~l ~ono©imianto de nU6B~a p~~pia patologfa o Acusar' dericien~ 

cias que no 6S han podido !SUManax' debld~ a la pobl"eza de medios c:> 

para ha©Slf una in~Bti~a©ion ©ient!fi©ao 

Psra desarlfoll~ este tema sobre los tumores del o~ 

vario, l"evi~ 6'100 biopsias pra~ti~adas POI" el Departamento de Ana= 

tam!a Patologi©a ~~. Ho~ital Ro$aleB desds e1 mes de Enero de 19~ 

a1 mes de Agoaw de 1953 9 donde encon~ 136 estud10s histopatolo=-

. ;g1c08 de t1lmo~es de los ovarioso 

De$PU~S re©~~f al ~©hivo de Fichas C1fnicas de di= 

cho centro hospitalario donde pude examinar solo 104 casos de estos 

tumores debido a 1a eB~asez de dat©s y a 1a ausencia de algunas fi= 

chaso 

Q\lrlexoo a~ade©er sl Dr 0 Roberto Mas ferrer , Jere del 

Departamento de Anatom!a Pato1ogi©a del Hospital Rosales y a1 Dr~ . ~ 

Carlos P&rez CoteraD Jef e del Depart~nto de Consultorios Externos 

de dicho Hospital D las facilidades qu® ms prestaron para la 1"eal1== 

zaci6n de mi trabaj~o 
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C)API'fULO SEGUNDO 

DATOS HISTORICOS o 

Hago una ~e$@na hiwtori©a d~bido a que con 1& .xtir~ 

paci~n de un tumo~ del ovar1© $6 dio ~amienzo & 1a gineco1ogfa ope= 

rato~ia y a 1a ~~a abdaminalo 

En 1795 li \1m J oven Efi'nn lWDovell, de 24 afios, se == 

8stableci6 en Dewill~ p K<&lrat'IU.©q p psrfll p~ti@&l" 1& medilCinao SUs 

estudios de med1~ina los hizo ~OJOO aprendiz del Dr 0 Alexander Hum== 
" 

phreys, de Stauntonl' Virginiap de$de los 19 aiios hasta los 210 Des= 

pues se toe a Ed.imburgo para continuar all! su instruccion medicao 

SU padre no pudo sosteneF'lo basta que se titulara de medico por 10 

que regres6 McDowell a America a ejercer en DanvilleQ 

El 13 de Diciembre de 1809 McDowell a peticion de -

408 mfdicoa que II. estaban a.tendiendo rue a 1'8r a una mUjer Uamada 

#Ua.ia "T0d4 Ci 'l&'WtoNo loB medicos ~a!aD que ' eatabaD ante una aba'" 
, 

rasada, pero no pod!u halClerla pariZO 0 Bl reoonooimiento hecho POl' 

,MoDowell , Ie cODwnoleS de que 1& _jer no eataba embaruada 1i1llo que 

tem. UI1 'sru tumor oW&riGOo ~DoveU 41j08 IVNo hablendo nato ..... 

DUDca extraer una maea tan grande j) n1 hablendo o!do que I. hublera 

heche aDa tentatift aemejante D 0 de que S8 hubiera alcanzado 'x1to 

e,n cualquier opera~ion de 1& !nclole de la que a. preeisabap Moe ... 

. ~aber a la deagrac1ada Dmjer 1~ peligrosa situaci&n en que se en--... 

contrabao La antenna pa:recJio dispuesta a sCIIleterse a un experimenf 

to que '10 Ie prometf lrealizar s1 quer{w ir a Danville (la poblacion 

en la que yo vivo) a una distancia de aesenta millas del lugar en 



volverl©~ a ©ol~©ar ®n @u ~iti© ~~~t@ 1a ©peraci8n qua estuvo 

te:tminada ~n un©~ w®inti©iKl.©© mmutow,o Ell1lto1ll©~~ vol nmoB a 1& pa="" 

cianta sobF'@ m ©Ol~tad© :lL~qm,®lr'd© poor!). ]p®lrlldtilr e&'!©apar 1&ll sangre,? 

Iuegt; ~~F'F'u&o® ' 1~ ' ~lOOlrtWl'&b ·®rl®1"lTIl,~ ©Olll\ ~\1lt1J.U"l&® sepa,;ada~ d~j$Jldo <=>= 

tuera» en tell enF'OOl© ill1\te:rri©Lr v \ll.illlgj), llg®dmr$, que :lrcdeaba 1a trompa <:> 

de Falcpioo Emtlr@ ©ad$, dow PM~M® plll~im©® mm tira de <eJsparadn"" 

POp qua v mant@ni@nd© l~~ p~t@@ ®lll\ ©~lll\t~©t©v ~plre~8 1& ~1©atrizao 

cion de 1a h®lrid$,o Dtll~P\1l~® ~p1i©mn©® 1©w Wllfidaj®s usudesp 1a eno <=> 

camamos y 1~ p:lre~©F'ibimo® um, ~gim®1ll antif1og!~ti©o rigurosoo Cin= 

co dia® tdl®~rp\1l@~9 ®l 'ri®:lLt~lSllv ©Ol1il gI"m I&womblro mov la en~oltltl"6 ="" 

h~ciend© au ©~o t® ~©©lTI\®®j® ~~~W pIt"@©ausiol1il®s eape©iales para 

61 ftltW"Oll Y a 100 w®irrr1l'.i©llrA©© 00f1B!.@ wol.w16 St 00 ~asa ©omOl hab!a veT 

nidop pel'Ol ©y,a ©\lll<ellTI\&1 @&\1l©!" ((Jl\1l@ ©©lll\tinoo rdlil3lfrntando 0 110 

E~t~ ®13l 1~ ~~~©i~lTIl ~®n©illa d@ la plrimera opera<=>== 

Ciion Hlali~a&l, pan\ ®:IbtIt"$,@)'f ml Q)w~i© ®l!llt®l!.'li!IllOo 

Q@® no ~® ®®t® ~ ©~~© @@~lr~di~o y a©©idental 10 = 

demuestra 61 h®©no ~e ~~@ M©D©w®ll ~~li~6 ~e~p@@~ la o~ra©i6n por 

10 manos o©ho w®©®@p ®l!l\ ©il!l\~o ©~wo~ p@d© ~~It"a®r el tumOl'~ en tr®~ 

casos no pudo ®~lra®lr1© a ©~\1l~@' ~® 1~~ ~~®lr®n©ia~ 0 ~ $ho©k qui== 

rm-gi©oo Siet@ Q(i) egjlt~~ pta©i®l!"at@@ wivi@ll"©nll \WO.a mwrio£) a1 ter©el" = 

tial) de pelrit~mti@o 

El' tr~~j© d@ M©~w®ll ©olo©o los ©imi~nto~ de 18. = 

c~gia abdominal y ~cb~ @l~©@ ®difi©a1"on ©on ~®~idad Lawson 
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La nda sangufnelill del ow.rio eo doble, una parte pr.2, 

oede las arterias ovaricas y otra de las uterinaso Las arteria~ 0= 

varioas de~iwan de 1a aortao La we~ ovarioa dereoha desemboca en 

la cava inmediatamente debajo de 1& wena renal derecha$ 1a vena oV:i 

rica izquie~da de~emboca en la ~ma ~~nal izquierdao 

Los nervios del ovario derivan del sistema eimpaticoo 

Provienen de ganglios relacionadofi con los plexos aortico y renal» 

deede donde se unen a 1a vena y art~ria renaleso Estan agrupados = 

en tree 0 cuatro trancos nerv1oso~ bastantes grandeso CereR del 0= 

vario esto~ t:woncos " subdi vi dan en ixmumerables fi bri11as fJ que 

penetran en e1 hilio del ovarioo Algumas de estas fibril1as conti= 

nuan por 61 mesos81pinx ha.ta 1a $mpolla de 1a trompa de Falopioo 

Los vas os 1td,n.f'atico~ del ovario se reUnen en 1a par= 

te medular fo~ando troncos~ que ~®gUn Piersol de8embocan en 108 

gang1ios linfatic08 lumbares a 10 ll!E'g© de la aortao Pueden c:omunl 

car con los linfitic08 que pro~d~n del fondo del utero 0 de la 

trampa de Falopio o 

Rscordemos ligeramen~ 1018 f'olfculos ovarieos g esto~ 

fol!cul~s descubiertos por Regnier d@ ~&ar son indifidualizados 

por una c:elula vollWDinosag e1 OwlOlo Al~ededor de el se agrupa.np = 

en coron@» pequefios elementos epitelialesp las eelulas folieulareso 

Pueden apreciar~~ tres torma.g 

1) Fol!culo8 primordiale~g ~8tan constitu!dos por U= 

na oolula cl!lnt:rru!) Ell1 ovulo U o'iro©i W que s~ rode a de una sola Il:)a== 
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I!cul~» es el epitelio fo1iculaTo 

©) L!quido folicular (liquor folliculi)g la membrana 

granulosa lClil"©unacribe una gr>aD cavidad.9 el antlt'o'l) que esta disten= 

<tida por e1 Ifquido al buminoso 9 el liq1l.lol1" folliculi () 

d) V:!trea: una cape. ntrea separa Ia granulosa de la 

teca intern~8 es Ia membrana de Slavjansky" 

e) Tecas; ruera de la vitrea9 se disponen dos membr~ 

n~s con~entl"i©as de igual espesorg 180 teca interna y la teea exter= 

na o La primers. da una involtura incomplete. al foliculo, es abierta 

hacia 1a superficie del ovario (estigma)9 la seganda rodea al fol!= 

eUlo de una capa esr&rica y continua o 

Nos falta POI' estudiar los vestigios de organos mas= 

culinos en la pelvis femenina que aunque no tienen funcion en la ~ 

jer adUlta9 is! tiEmen int~r~s en patologial) pues pueden darlugal" a 

quistes 0 twnore$ 9 a veces mali~s 0 Algunos quistes del 1igamento 

ancho g camo l~s paraovaricos~ pueden ser de origen wolffianoo 

Con e1 tiempo 9 la glandul~, genital indiferenciada se 

hacs masculine 0 f~enina9 a partir de enton©es el saxe del indivi= 

duo es avidente" En respuesta a esta dlftSrenciacioo sexuall) los o,t 

ganos reprodu©tor@s del sexe definitiv~ continuan desarrollandoss 9 

mientras que los del sexo opuesto ° re~esivo empiezan a atrofiarse 

operm.ane~6n esta~ionerio8 y rudimentarioBo En casi todos los indi= 

viduos ~s po sible encontrar estos organos rudimentarios del sexo 0= 

pueet@o ~ ~l mSBos&1piD.X1) entre 1a trompa y e1 ovario, casi siem~ 
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CAPITULO CUiAR'l'O 

TIPOS HISTOPATOLOGICOS DE LOS TUMORES DEL OVARIOo 

Ninguna clasificacion de lo~ tumores del ovario as = 

enterament® ~ati~ra~to~ia a causa del inadecuado conocimiento de la 

histogeneBis y ~ausa de estos tumoreso 

La siguiente clasifi~a~i6n e~ta Jasada en 1a morfo12 

de. e in~oX"polr'a tanto 1a informaeli on c1fnica y endoorino1ogioa haa= 

ta donde es~ ~bado, 

10 QUISTmS DE RETENCION 
1 0 Foll cul8.l" 0 

20 wtefni~oo 
.30 AtJresicoo 

lIe CISTOADENOMA 
10 SeroBiOl o 

20 Pseudomueinoaoo 

III .. ENDOMETRIOSIS Y ENDOMETRlOMAo 

IVo TUMORES INTRINSECOS SOLIDOS DERIVADOS DEL EPITELIO GONADAL 
DE CU~V1ER BElO 
10 FUn~ional con excesivo estrogenoo 

a ) Tumor de celulas granulosas 0 

b) Tumor de celulas tecaleso 
c) TmnoX" de celulas lute!nicaBo 

20 FUncional ~on excesivo an~6genoo 
a) Arr~noblastomao 

30 No ftmclonalo 
a) Disgerminomao 
b) Carcinoma no clasificadoo 

V.. nlMORES DERIVADOS DE ELEMENTOS MESENQUIMATOSOS 
~ Fibroma.\> miomaj) angioma!) @ltco 

Vlo TUMORES APARENTEMENTE DERIVADOS IE lNCLUSlONES FETALES DE 
OTROS OMAHOS 
10 ~O~ de B~enne~o 
2 0 ~sonl$rroma. del ow.rioo 
3& TUmor de celulas adrenale~o 

VIlo mRATOMA y QUISTE DERMOlDEo 



La siguiente clasificaciOn de los tumores del ovario 
as 1& No~~~iendo la mas a~eptada y 1a que seguire en e1 estudio 
... los 104 ~08 que presento g 

BENIBNOS 

TUMORES BENIGNOS niL OVARIO 
Qui~te~ foliculares 

, lQuistes del cuerpo 111, 
'. QMistes lute!nicos~1Quiste8 luteo tecales 

No neoplisi~s= Quistes gernlinativos POI" inclusiono 

Quistes endometriales 0 0 Jsimples 
QufsUc08- - rseudomuc,n080S- *,""pU"" 

lOistoadenomas -- jsimple8 
Neoplasico~ 0 ~ Serosos-lpapilares 
Proliferativos Dermoideso 

Fibroma 0 

Tumor de Brenner 0 

SOlid6s--~ Papilomao 
Condromao 
Osteoma 0 

TOMORES MlLIGNOS DEL QVARIO 
S . "1 < 

Adenocarcinoma co~ ' imb. e 
__ . pap ar 

Carcinamamedularo 
Carc&nana simplex" 

SOlidos co", Carci,ti~ escirroso 0 

Carcinoma alveolaro 
Carcincma olerlf'orme 0 imtl 

1PseudomncinOSO_J8 e 
{Ci8toadenocarcinoma ~ . . ~p or . '. . Serosos ==~=_==Jsimvle 

ti . . iPapllar 
8 cos Me .. :_ - . sone.u.-oma· 

. '" CarcihOma hipe~froide ~Adenocarcinoma a c&lu1as claras) 
CarcinCDa.- secunOttrio o . me1.astisi-co~ Tumor de Krukembergo I SBrcOllla del ovarto 
~atoma 
. :Disgerm1n61Da 

TOMORES FUNCIONAIpiTE ACTIVOS DEL -OVARIO 
. . ,. ,1 TumQi". de ~elulas granulosa 

Fem1nizantes ==== Tec~ 
IllteOma 

Ma8Culiniun~s L.JArrenoblutoma _ 
,." ,: " . .. ' 11\lmo1" owrico suprarrenal 

Tumor · tiroldeo<,4el ·ovario (estrmna ovarico)" 
\~'------
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CAPITULO SEI'ID 

ANALISIS DE LA CASUISTICA o 

CONSlDERACIONES GENERAlESg Ningum organo del ~uelr'po 

humane produc& una variedad tan gw~de de neoplasiaa ~omo e1 ova== 

~ioo Eatas neoplasias se p~sen~ ®n ~ina~9 jo~nes9 adoles©ente~~ 

adultas y aneianaso Algunas son m~©i~as 9 otra~ ' qu!ati~~a $,' pued~n '~ , ' 
. ;'" 

aar de cualquier colol'~ puedsn ©ont®l!1el1" ©~quier " ~i!4oh~ano9~= 
. . . . ,.' . . '" 

h, .' 

de~de un l!quido claro hasta caben©~9 die~te~ ;' b'/ki~~:~ ', ' 
. - :: . .'; :~~: ... :t;/: ~'i:'~:'\·>· ,>-~_, .. : ". ':' .. ~'. , . ~."'. 

BegUn Te Lindl!l 61 15% d® l~s tUmor~5:' :4el. ' Qvar~~ 'so~ .-;.. .. ' ~ "I" ~ '.!' :.:' . ' -, ,' .• : . ' : "'.". -'.,.., 

",'; 

" , \ 

malignOS9 por 10 que as de la ©pim6IDl ~ que t9do'~ -lo,~, ~ores ~l "';"":\~e'/,yq;:t\i.:iY 

ovario de~n .ar eXtirpados (bsmgnoo y msli~~li",;,~# "d~ ~.~~ \"'>:J"";t€1~lfg~ 
lignidad potenc~.l 9 existen otxo@i!J fa©'tOl1"<&1S ,qUe j~s:~~ti:~~>::~~' :;~ftii>":" ,,,.' :~;<::H7~~':f;~Sf;;}C 

:::' 71:~:r~:.::: ~ :~:::~e:~~~~:~~1~::: :!"~~;~1~f ri 
, _' ',',,},:,,; ~:'.'» ',~ftk,;',hii/';i\ ,,:>;': ,'~"," 
ctindariaa ~~p1,~gi ~i~!) apendi©i ti~ 9 di wrticul~~~i~r ::~~i~n; e~' po~: 

,".' ,., :~~~:j.;.'~~'::~/>.::'~'>~~::.;.. .~ '. -"::; ~ '~ " "'~~':-"t~" ",; ,:/ ," .. :: ..... ' ,:', 
'c ' sible ,la' e.on~8Bd:~ei9n POl" v!$, hemati©ao ' ,'" ,> ,' ,., , _ ' _ , 

" :' -. : :'.-

:"'. ', ' 

. ; , 

'<,<~N~~)i'laeiecd6llil del trSlt~iSInto influyes la edad de Is. . . , .:; - ::.~<:.'. , .. . " . ." . 

:enrerma~ ' ri~.fO " dd"'~~'tw'dlll1dJi!! embw:'a2iO~9 81 deseatei~er mas hijoS9 
. ¥: '. ,": ," ~ :. " .. ' .,'. . . 

: . . . 

psicolog!a delapaciente y S'ill modo de r6a©c!onar ante la posible = 

menopausia artifie1alo No obstante 10 que mae interesa es determi= 

nar si el tumor es benigno 0 malignoo ' 

CONSIDERACIONES PARTICULARESg Analieemos primero 10$ 
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Dentro d~ este grupo puade incluirse el caso que te= 

nemos en la casu!stica~de ovario poliq~!sticoo Estos ovarios estan 

formados por muchos quistes foliculares 9 algunos de los cuales es=~ 

t~ rodeados por una tees interna9 manifiesta y bien desarrolladao 

Por regIa gegeneral 9 esta alteracion va acompanada con irregularid~ 

des menstrualeso Ocasionalmente puede observarse menametrorragia y 

un endometrio hiperplasico &!pico. En otr08 easos tienen por con~ 

cuencia amenorrea y e SUllL"i Ii dad 0 

Siguiendo l~ clasificacion de Novak ~os toco an81i== 

zar los seis casos de quistes del cuerpo luteo 9 que en la casufsti= 

c& se presentan como cuerpos luteos hemorragicos. Estos se produ=~ 

cen por 1a abundlncia de la hemorragia que normalmente tiene lugar 

en 1a cavidad del cuerpo luteo durante la fase de vascularizacien o 

Despues pro~~$ivament~ los elemen~s sangu!neos se reabsorben de== 

jando un liquido claro 0 ligeramente sanguinolento. 

Los s!ntamas pueden asemejarse a los del embarazo tB 

barioo La menstruacion suele est~ ligeramente retardada y a conti 

nnacien de ella se p:resenta una hemorragia ligera9 en nuestros ca== 

sos cuatro consultaron por hemorragia genital~ E1 dolor a menudo = 

Sfl manifiesta en uno de los cuadrantea abdominales inferiores, cin= 

co de nuestros casos t~vieron doloro 

El diagnostico de los quistes del c~erpo luteo es d! 

r!cil~ principalmente porque 1a generalidad no da s!ntomaso Es con 

veniente cuando se tienen dudas con respecto al embarazo ectopico a 

hacer las pruebaB del ~barazoo 



mas (pseudomucinosos y $~~OBOS) Y a los quistes dermoideso 

En nuestra ©asuf$ti~a tenemos 12 casos de la varie~= 

dad pS6udomucinosa y 4 de 1a variedad serosa~ mas 12 quistes dermo! 

des 0 

El cistoaden~ del ovario difiere de los quistes de 

retAn~ion en que esta lim! tado po~ una 801a ~pa de cllulas cuboi~ 

1es 0 ~olumnar.B que no tienen parecido al folicule de De Graif no~ 

ooalo .En el ti~ seroso las cavidade$ satan llenas con l!quido ~la= 

ro!) Ifmpido y li, 11mitan~ epit~llal e8 una sola capa de ~1ula8 ell 

boidales 0 En el tipo pseudomucinaso a1 1iquido .s grueso y viscoso 

sienda e1 epitelio de 1a variedad columnar altao 

Loscistoad@namas pseudomucinosos pocas veees presen 

tan degenaraci~n maligns. (5% segUn Meyer) 0 

10$ cistoad.nomas serosas ~ menos frecuentes que ~ 

los pBeudomu©inos08~ yme~oB voluminosos o T.ienen mas tendencia a 

@onvertirse en bilatera168 7 a sufrir degeneracion maligna que los 

pseudamucinoso8 (25%)0 

El origen ~xa©to del cistoadenoma es desconocido o 

Por 10 menos siete estrect~aB a tejidos han sida sugerido88 epite= 

lio germinal de l~s ovarios!) epitelio rolicular!) restos del sistema 

'WOlffiano!) desarroll© @ola'teral de un teratoma e inclusion de glm= 

dulas tubarias 9 endometrialel! 0 c61"vicales en los ovarios o 

En 11 ~stoadenema raramente hay una cantidad aprecia== 

ble de est~ogen~ biologicaments a~tivo en el l!quido quistico o 

El ~istoadenoma ea el mas couWn durante la vida 
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dad pIIX"itoneal eeU lleJM ©on \1m Ifquido claro.. Con 1a variedad = , 
p~~udomu©ino3a hay l&~ miwma~ ma~aa papilomatosas per o la eavidad = 

~X"itoneJal ~sta ll~na @on ~ mu©us ~e~o 9 vi8eoso~ condicion cono~ 

©lda ©omo oops~ud~~ p$~ito~iOO o 

Los ~!1ffit.c:nwt~ dr8 los ©istoadenomae son poco earaetl3== 
:.; 

:w!~ti©o@» pueden ha$" tal tall" .,. I e. pa©iente a -yeo." "consul ta cuando 

~ie~te 1a tumora©ion ~n el ~bdomeno 

GeMl"almeln~ cUMdo 151 tumor' e,stA , e~ s~ ' ta,.se pel vi©a, 
. "'.' . " ' " . '.. . . , . ~, . 

l~ m~j~r ~ ~@ da ©~n~ d@ au presencia, aun eon tumoraei one s del 
. ~, .'!.. ,,",.. . 

.. ' . , ... 

domiJMl p~JJ~d® ~..a:tllsa!" tl"astom()~ IOOcanicos $ 7& "ean v8ei.cales 9 inte~ 

t1nal~B 0 r~©tale~ ~ro por 10 general no dan tenqmenos dolorosos = 
:' ':.. ' . 

muy agudo~ o 

La fun©ioo m~nstlrud no sufie un efecto JRanif'iesw .. 

Pued@ dar menonligi~~ Fobablem@n~ POX" 1 .. hiperemla pro(iuci da poX" 

el t umOl"ll puede pX"oducixo$@ hipomMOXTN, .spec~ialmente cuando se t r .! 

ta de tumor.~ bila~~l~~ volumi~so5 que han deetruido 1a mayor == 

par~ del ~nquima ovarl©oo 

Alguna~ ~©e~ 1a presen~ia del quiete ovarieo pued~ 
f' 

p~$ar de$ape~~ibida h~~ta q~e ~@ nota 1a aacitis 9 eeto sucede e~peo , 
cielm~nte ClOllh los tumor@$ paPil~atoso8 seroSos en 1a variedad 'beoo 

~ 



de5de las primel"as ralSe~ del desarrollo _~rionarioo La otra, mas 
\ 

a~eptadap sostiene que se originan a eon"'~neia de 1a aetividad .., 

de ~I"e~imiento de loIS 6vulolS no teeundado&. que abundan en e1 ovarioo 

LOs s!n.toma.s son paredid08 ~ los dados pOl" los cist£ 

adenoma.!!Jo 

En el diagn6stico haY' que ~ en cuenta al quiste 

anexial que da una 8ensa~ion blanduzca c~ de cera; es indo1orog ~ 

salve <ruanda hay tol"SiODo Generalmente e1 diaPcSstieo DO se hace .., 

con pre~isiono 

Antes de ~onc1uir c.on 108 quistes neoplasicos benig= 

noa del ova rio dir6moS algunas palabras eobre las camp1icaciones y 

tratamiento de estes quiBteBo 

Las compli~a~ione8 pu.eden .1": 1a torsicSn del pedIcl& 

10 que se manif'i$sta pe)l" Wl dolor abdominal m's 0 JUnoa agudo, que 

puede pasar a la ~acio~ ~i se trata de ~ torsicSn ineompleta 0 ~ 

parcial pero que 191 llege. a ser total el QUadro ea e1 de un abdomen 
, I 

agud@ seguid(j) de 8h~©kp defensa abdominal,' vlmitos, taquicardia, 1el! 

cocitosis y un poGO de temperaturao La tqrsi6n del ped!eulo se e-~ 

fe~tua POI" 10 general en e1 sentido de laa,i agujas del re10j. ,Puede 

evo1ucionU' hacia 1& ne~rosis 0 hacia 1a ~na del quiste, supu= 
j 

rando y dando un cuadro tendnal de pe1viR'tr1toniti8o lmchas de e!, 

tas entennas son inte~nidas eon e1 di~stico de apendici tis ag 

dao 

otn ' «:iomplicaeicSn aUDque Po,co comUn e8 1a ruptura "" 
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so degenera en m§s del 25%0 La degeneracion maligna de 10as quistes 

d~~oides e~ ~~l~tiwamente ~araD ya sea hacia un carcinoma epidermal 

d~ 0 de ©~lulaB pavimentosas 0 hacia el sarcoma o 

El t~at~ento de los tumores ovaricoa m~noreB del , 

tsmaiio d~ un huew© debe S\l!lJ!" Ill. observaciono Cuando e1 quis'te se ma= 

niflssta pOll" lS\:fnt omas agudos!) debidos a alguna complicaci6n j) debe 

int~rvenirse 10 mas ~apidamente posibleo Hay que insistir en un nu~ 

~ ~xamen gin~©ologi©~ en e1 ©aso de loas quistes pequefioas puesto = 

que el ~xamen poste~iol!" lr'l"lw l ar!a e1 aumento del tumorg en cuyo caso 

S~ impon~ la int~rw~n©i~no 

La terap~~tic~ sera sAempre quirUrgica cuando el tam~ 

flo del quist@ sobrepase el de un limono En toda intervencion III. ex= 

t irpa©ion del ovariQ S~ impone 9 generalmente es unilateralo 

~© ~~ de~ aplicar rayos X a los quistes del ovario = 

porque es dar un latigaz© @ in@linar hacia la degeneracion malignao 

~ los quis~~ pseudomucinosos el problema es mas de= 

licad09 10 mas ©onw~ni~nt~ e~ pr a©t i car una biopsia por congela=-~= 

©i6nv durante la interven©ion y se practicara segUn III. benignidad 0 

malignidad del pro©eso una ©1rug!a conservadora 0 radicalo 

S1 hay implanta~ion en el peri toneo ~ hacer un trata= 

miento X"adi©al o 

~gu1~®mo~ ~on l os tumores benignos solidos del ova= 

ri©9 pero ante~ nos T@r~~i~emo~ al fibroadenoma del cual hay un ca= 

s@ ~n 1a ©a$u!~ti©ao E~t@ t umor tiene una relacion !ntima con e1 = 



tiso Este sindrome tambien puede oDservarse en los tdmores de Bren 

ner ll carcinoma» etco Antes se crefa que este sfndromd era patogno= 

moni~o demalignidad9 hoy se sabe 'que es benigno~ si Be extirpa el 

tumor solido p de8aparece ei hidrotorax y la ascitiso 

El diagnostico es cas! iDipc,sible ll pUes en nada se 

diferencia del tumor de " BHnner y del carcinoma del ovuio 0 

El tratamiento es quirnrgicog pues ea _I indicado en 

cualquiar tumor solido del ovatio~ 

Otro tumcif ' s61ido ' benigno del ovuio as el tumor de, 

Brenner delcualt tenemos un caso o Se Ie observa en el 0.1%, sien= 

do de'seri to por primera ~ez pOl" Brenner en 1907 e investigado POl" = 

Robert Meyer 0 Macros~opi~amentAl no difiere del fibrana.. Microseo= 

picamente se carac'teriza' pOl" 1& presencia de nidos de celUlas epi ti 
liales 0 colunma~ de di~po8id.6n fibrcmaiosa que puade haeer pensu 

en malignidad perc la~ celulaB presentaD notable unif6rmidad y D1n= 

guna acti vi dad auplasi.o Estos nidoS' ci.lulares tontienen con fl'!, 

cuencia una cavidad central 7 UIDa masa central que sem.ja un ovulo 

en' el interior del folicul© II POl" 10 que se Ie's llamo a estes t1lDlO=

res "ooforomas foliculares~ 

Estos tumores tianen tendencia a surrir una transfo~ 

macion pseudamticinosa que 10 asemeja al cisteadenoma pseudomucino80o 

Los tumores de Brenner se presentan en~ mnjere8 de == 

bastante edad p menopausi~as~ Si au tam8.ii.o es' pequeno' pueden pasar 

desapercibido8» si son graildasdan una sintomatelogfat igual a la de 



Departamento de Anatam!~ Patologi©a del Hospi~ Ro5alea no eBp8©i= 

fico de qua variedad ®ru (papila:&"l) medular 9 !liJnplel) es~irl'o$o!) d= 

veolar!) plexifom6 )" 

El tamano as 'iruiable el de estes tmnores ~ la sup6l'= 

ficis enema ss liBi!!.l) pt;Jro puede presentar eXCl.r6cenci&s., AI ©Ol"Ul 

61 aspe~to es gram1l:PS4;Ji gl"ilSa©elOlo Tlsnen tendeneia a la bilateral,! 

dado 

De Is, variedad qui$tica de carci.nomas tenemos tre!J = 

casos de los cualss no S~ di©e en el diagnostieo histopato16gi~o sf 

son pssudomucinoso8 0 ssrO~O$o Generalmente Ids eistoadeno~ar©inlOl= 

mas se originan ya sea del ~i~to~denoma paeudamucin080 0 del aerosol) 

siendo el mas I!)lonnm el Ul tim© 0 

En la mitad de loa ©asoa de car~inama ovarico e1 OV~ 

rio del 1ado orma~to sata tambien tomado y no e.s rare que 1& tromps. 

Y' e1 jtere wngan _tafeta$i~o Tambien se extiende al peritoneo!, == 

ganglios 1infaticoso Pueden habel" metastasis lejanas como al hfga= 

dOg pancreas 9 pulmons!J p plsurQ y hU~S08o 

El camienzo de est0s tumores generalmsnte es insidi~ 

so, puede ser e1 primer signe una tumoracion en) el bajo vientre!) == 

sensacioD de pe8an~z o Los trastornos menstrua1es son variablesg 

mEmorragia» me.trorragia 11 18. mayor!a de las vee,es ningUn desarreglo 0 

La ascitis ss f'recuents p sspe©ialmente en las variedadea papUareso 

En los procesos avanzadOfe ~pars~en e1 debilit&miento progresivo9 == 

per4lda de pe80 ~ as©itl~ ~e~~entep trastorno~ gastrointestinales 



1& opel"aCiOllllo l?il!~dI® SOS~©halfB® en un sarcoma cuando e1 tumOl1." es = 

v01wrlnoso y 1W!lli1aaWR"u')J P\l!te@ tel ©al'cinoma es mas propenso ha~ia 1s. 

bilat6ralidado D~ ~~©1ti~ Y Pl1."OGu@6 metastasis l1."apidamen~o 

P2~$MO~ ~ l1."et®~i~os a los teratomas de loa~ Guale@ 

tenemo8 tX"El13 ~uo@ en 1$1, ©~w\lld:@ti©s.o 

Wmi 'l.@l"®.'OOll!W,@ ill'll©luyen elementos de las tr'e~ ©apu = 

germinatiwsso Pueden S~l" ~olido$ 0 semisolidos; son de al~ malig= 

nidado Be pueden en©ontl"~ en otl"@S 6rganos y ~jidos del cuerpo = 

perc predominan en ~1 owal"1© 0 

&lgWi eUgwn©~ ~utores (Ewing!) Moore) hay poca ju!!ti= 

ticacion pal"~ ~@p$ll"U' ~ID\ d©fSi ~p©~ direr-entes a 108 teratoma8 de = 

los quistes demmoide~v ~1®~ afi~ que haciendo mUltiple8 cortes = 

de toda19l la!l!l P8.l1."tS$ de l©~ qm@t@@ del'Dloides se demuestran peq1l18:iios 

i!!lotes de t~jl,dQ) q'ilJEJ pooR":lLa ~eR" 112Ill.ado "no ectodermico" 10 cual = 

no setaria de a©ue~© ©o~ - lR d@fini©ion de los _quistes dermoides ©2 

mo ·tum.ON~ qui!llti©(()~ ©OO'A~e@to~ de tejidos derivados del 8t1ltodermooo 
0 

Novak en cambio ha©e l~ @~p~~Ci~llll de astas vadiedades de tumo~so 

LoB teratama~ tienen tenqencia a perforar la capsula 

infiltrando loe tejidos v®©in@~ ® impl~t~dose en el per~toneo o 

Puede conteneX" cualq1Ud.eR" cla~@ de tej ido U organo8 pelosp dien~BZ) 

hueso v ~art!lago9 oj~~v ~@r@bX"o9 intes~noZ) etco 

Sa PUSd@Xl pX"®s~ntal" em. cualquier edad pero son ma~ = 

trecuentes en 1a ~doles©en©i~ y e~ Is temprana madurez; la edad de 

nus8t~~ pa~ient@~ fu@ de 25 v 4~ Y 20 anoBo 



.. 

80S son d~ origen te~atomat©~~ o 

"',,--
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Eo nuestro p~f~ ha si da r epor tado por l os do~tores 

Nal"~iso D:faz BazM 9 El"ne$w Nun~z y Roberto Masferrel" ~ un ClaSO' d® = 

ter atoma f\mcioll1lBn'w ~on ~:f.:ndrome de mas Clluliniza.ci5n qua viena a seX' 

e1 t ercer caso en lSi. 1i tel"~,tll~lr'l1i. m~dica y e1 primero en El Salvador 0 

La pacient® que ~ufri6 deeBt~ ~eoplasia presentO un cua~o de de~= 

, feminiza~i6n y de mas~ulini~~©i6ll1l o El estudio histopatoiogi~o del 

tumor mostl"sba cart!lago 9 t6jid© glandular~ tejido test icular alt&= 

mente direrenci~,do.l) tejido wsticruar indiferenciado ll tejido sarco= 

matoso~ tejido f'lIlbros©.I) etc" lB. evol ucion fue al tamente muigna == 

hlabiendo fallecido 18 pacient® dOB meses despues de 1a i nt ervencion o 

El tratamient~ de los teratomas es quirdr gieo9 si en= 

do 61 pronostico desfavorabl® o No ~on radiosensib1eso 

Encontramo!Sl em nuestros casos uno de diBgerminoma~ '" 

tumor que describiremos en 1a~ sigu1entes l!neaso El disgermindma 

68 poco frecuente, se obse~v~ pr®rel~ntemente en los primeros afioa 

de l a vida (1a edad de nueat~ pa©1ente er a de 50 anos) 0 Son &01i= 

dos , cuaDdo son d~ tamafio pequ®no satan encapsulados.l) cuando son == 

grandes dan muest.X'I!I.S de malj,gnidad 0 

Muchaa ve©~a el primer signo de su existenci a as la 

~on8tataci6n de una tumoraci6~ en e1 bajo vientre& No produ~~ nino 

gdn efect o sob~ Ie menatrua~i6n~ aunque se observa en mujeres que 

han padec1do de ameno~ea debidm a 1a deficiencia gonadal que se oh 

serve en estas pmcientes co~ di~germinomao Tambi'n anom&l!as aexu! 

/ 



sa un tratamiento quirUrgi~o @on~®~vadO~9 teniendo e1 cuidado d~ == 

ha~er Bubsiguientes exim6ne~ y ~©~i~ a 1a operacion ~adi©al 81 = 

se observa alguna sefial de re©idi~o Si a1 tumor as infiltrativ~ = 

hay qUEll p1r'!!!.©ti©ar la &xtiX"Pa~,l~n E':9ull©ru. de los organos pel rtano~ = 

seguid~ del usc de roentgente~~pi~ profUndae Aunque Meyer conside= 

ra a estos tumores radior~~i~t®n~~9 O~OB investigadores emplean 

la roentgente~apia postoperat©r ia en lose easos de cirugfa r adicale 

Con e1 anterior ©~$1Oi hemos · revisado los tumores ma== 

lignos del ovario que exist~n ~~ l~ ca~ufsti~ao 

Ahora contintt~@ID.06 ©on l os tumores funcione.nte~ ac:= 

tivos del ovari0 9 aunque en nU6stl"ei>W @asos las mala~ fichas clfni=o 

ca~ no nos dan 108 datos Buficientew de 1a evo1ucion de estaa pa=== 

cientes p $iendo 61 diagnosti~@ sol© hlstologicoo 

En 1a casuistl©a tenemos ©uatro casos de tumor es a = 

c&lulas grmlulO~UU3 y uno a t:lelrua~ l ipoideaa tipo luteoma 0 hipem~ 

framao A eate reapecto pre©i~a una a©l~aciong algunos autores con 

sideran a l os lutrsomas aaf como ~ l~~ twnores adrenales del OVaF'iOl 

como masculinizantess en cambi@ No~ sostiene que 108 l uteomas 80n 

feminizantes y que los cas os de ma@~~inizacion r eportado8 ~omo lu= 

teomae son en retAlidad tumOJi."e~ d®l t'il!p:Q) IJI,Qrenal 0 Dsbido a esta ©o!!'! 

fusion y a au 08©~a hi8to~nesi~v ~ttino y Grath lea han dado 61 

nombr~ ~ ma8©~iniwobla~t~o ~ ~u~8tro 6atudio hemos seguid@ 0 

1& clasif1~a~io!lil de Novak y cOIrn~id(eJrl\!llr'em08 a 108 luteanu cano tWl~ 

~s f'emilrAizan~lBo 

/ 
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S1 aparecen eatos tumores en ninas pequefias se pr~d~ 

cen las manifestaciones clfnica~ de la pullertad pre~(;lz g menstrue.=== 

cion prematura p aparicion pr6co~ de los ~aracte~es sexuales s~©und~ 

rios como hipertrofia m8lllaria~ apexicioo del vello pubi~o Y' arllarl) 

desarrollo puberal de los genit ales externos y ademas hipeX"trofia = 

del utero o Una demostracion de que estes tumorss son los causante~ 

de esa sintomatolog1a es que cuando S6 extirpsn desapare~IA las mao 

nifestaciones clfnicaso 

En el grupo postmenopausico estos tumores determinan 

un restablecimiento de la h~olTagia periodica semejante a 1s. mel1l~= 

truacion y taInbit§n una hi pert!l"ofh. uterinao Los caracter6S se~Wld_ 

rios sexuale~ no se modifi~an posiblemente porque los 'organoe ya mo 

respondenEBl este per1odo de la vida o Eats. menstruacion patologica 

se suspends al @xt~rpar el tumor y hasta pueden apareceX" trastorno~ 

de una segunda menopausia 0 

La malignidad de estes tumores es inferior a 1a del 

c&ncer del ovario en general y por ello ciertos autores prefieren 

llamarles tumores de celulas granulosas en ve1l1i de cardnanas de ©e= 
lulas granulosas 0 Novak y Brawner han encontrado una klignidad 

c1!nica de 2801%9 otros hah reportad~ una cifra mucho mas altao 

Con respecto a la histogenesis de estas neopl~sias 

~yer sostiene 1a teorfa de que S6 originan de los restos de la~ Q= 

c&lulas granulosas superfluas que van quedando en laB tempranae f a= 

see de 1a formacion de los fol!~ulos primitivoeo TambieD esti la = 



La sintomatol@g~~ 9 diagnostico y tratamiento son l os 

mismos de los tumores a c~lWLu grf~osas que hernos deac:ri to ant®= 

riomen ioe0 

Hemos revisado 1©~ t~@~e~ del ovario que apare~en = 

en nuestra eaauieticag de8cribi~~o ~us caracter!sticae9 ahora ana= 

li~aremoe aape~tos g1obale~g 

EDADs NUmero de casos que se p~a@®ntaron en las diferentes edade5 8 

CASOS 
1 

14 
20 
14 
9 

12 
14 

'7 
5 
5 
2 
o 
o 
1 

ANOS 
II = 1:5 
16 = 20 
20Th = ~@ 
26 = )0 
31 = 3l~ 
36 <=> &;0 
41 = .i~ 
4~ <=> ~ 
:311 <=> ~~ 
5~ = rOO 
61 <=> ~~ 
6£, = 1~ 
'71 <=> 1iJJ 
'116 '" 80 

La paciente de m~n©~ ~dad de nuestra revision» tenia 

trece anos y la paciente de mlBJ.yo~ @~bd tenia ochent& anoa 0 

E1 mayor nUmero d~ @~$OS 8e presentO entre laa eda= 

des de 21 y 25 anos, tambien $8 p@®de apreciar que los tumores del 

ovario fueron Mltablemente ma~ @cmA\lm@~ durante la vida reprodu~tiwe. 

de 1a mujer (l~ a 45 aDos) pre8®nt$nd@~e 83 ~aS08 de los 104 en ese 

perfod(!lo 

LOCALIZACION 8 The 10$ 104 ~aS08 i • de tumoree del ~ 

vario p 45 se presentaron en 61 oV$.Ei© dereclloj) 29 en ovario izquielb 



=50= 

Caso # 64., falle~io el 6=I=53~ dos meS6$ quin~~ d!~~ 

despues de ser intervenida por mola hidatidiforme i) siendo e1 diag== 

noatico histopatolog1co quistes simples y ~orioep1teliomao 

TRATAMIENTOg SOlOl esta reportada l a intelMVenililiollA = 

quirUrgi ca en las ficha8 cl!ni~a~ l) lIlO pudiendo por 10 tanto dar Wl 

detalle de s1 las pacientes fuerolll tratadas con Rayos X 0 s1 hub© = 

un tratamiento combinadoo Tambien P@©© se puede dec1r sobre 1a 6= 

voluci6n postoperatoria de todos los ililaS080 



CAPlruLO SEPTIMO 

CONCLUSIONES o 

10= La mayor frecuencia de los tumores del ovario en e1 Hospital ~ 
sales se presenta en 1a ~po©~ Taproduotiwa de 1a mujero 

20= Los anteoedentee hereditario~ y p8rsonale~ no tienen gran impo~ 
tancia en los tumores del ~~rio o 

30= El s!ntoma mas oomnn de 1& ©on5Ulta rue e1 doloro 

40= La loo~izac1on del tumor ma~ ©amUn tue al lado izquie~doo 

50= Sa observ~ a.citis solo en dos ~asos de carcinoma del 0~i09 = 
en dos oeforitis cronicas y e1 tumor de Brennero 

60= El tamano de lOB tumorea d@1 ovario vario deede las dimen~i©n6~ 
de .3 pOI' 5 em (limon) ha~ta 1!.lln() que midio 35 pOl" 38 ©lila y qUE! = 
peso 32 libras o 

70= Unicamente 26 pacientes de 1a~ 104 consultaron POl" tumoraci6~ = 
en e1 abdomen 0 

8 0 = E1 tiempo de padecimiento varic deede un dia haste veinte ano~o 

90= Hay que insistir en una leboT edu©acional para que 1a mujer ~O~ 
sulte a los primaros s{ntoma.~o 

100= De las 104 pacientee que presentamos hay constancia de que ~ua= 
tro fallecierono 

110= El tratamiento de eleccion de lo~ tumores del ovario es e1 qui= 
rdrgicoo 

120= Hay peligro de emplear ~61amente l~ roentgenterapia pues se fu~ 
tiga a los tumoTee hacia le. malignidad 0 
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