
MIXOSARCOMA DE VEJIGA EN U N A MUJER 

DE 80 AÑOS 

Por los Dres. ARMANDO TRABUCCO y BELISARIO OTAMENDI 

Traemos a consideración de ustedes, un caso de mixosarcoma de vejiga 
que, aparte de la rareza que ello por sí mismo implica, se ve aumentada por 
ser la enferma una persona de 80 años de edad. 

Historia Clínica: A. B. de 8 0 años, casada, concurre porque desde hace aproximadamenle 
un ano presenta polaquiur ia , d iurna y nocturna , cada 1 / 2 a ] hora durante el día y debiéndose 
levantar 3 a 4 veces durante la noche para efectuar la micción. Presenta además una disuria inicial. 

Actualmente estos s ín tomas se han acentuado, presentando además una orina hematúrica. 
Esta hematuria la presenta desde hace 10 días, es total, con pequeños coágulos. 

Antecedentes personales: Hace 5 años se procede hacerle una mastectomía total con 
vaciamiento axilar por un t u m o r de mama cuya anatomía patológica desconocemos. 

La herida ha cicatrizado perfectamente no encontrándose a la palpación n ingún signo 
que pueda indicarnos la reproducción in situ del t umor . 

Estado actual: La enferma tiene m u y buen estado general, con buen apeti to, no habiendo 
experimentado pérdida apreciable de peso. A la inspección del abdomen se ve que en la región 
hipogástrica existe un ligero abovedamiento que se pierde imperceptiblemente hacia la región 
umbilical y ambas fosas ilíacas. 

A la palpación se nota una tumoración del t amaño de un pomelo que se puede desplazar 
lateralmente, no estando al parecer adherida a las paredes y que se pierde en la p r o f u n d i d a d . 

Cisloscopta: In t roducido el cistoscopio de Brown Buerger se recoge una orina con un 
olor penetrante, desagradable, parecido al del coliflor hervido, de aspecto turb io y hematúr ico 
con pequeños coágulos. 

Lavada repetidamente la vejiga se puede observar una masa carno:a de superficie lisa, 
irregular, no siendo posible determinar ni su extensión ni su implantación. 

Lógrase ver sin embargo algunas zonas de pared vesical cuya mucosa se encuentra despulida 
y pálida. Se hace el diagnóstico de t u m o r vesical no pudiéndose determinar su naturaleza. 

Radiorafía simple de árbol urinario: N o se constata nada en riñones ni uréteres. Se 
alcanza a ver en la pequeña pelvis una gran sombra que desplaza al intestino, ocupando la 
línea media. N o hay imagen de útero ni de anexos. 

Radiografías de excresión: Muestra a ambos riñones con sus respectivos uréteres de fo rma , 
tamaño, situación y func ión de apariencia normal . En la vejiga la substancia opaca d ibu ja curio-
sas líneas flexuosas, irregulares, esfumadas, que parecen dividir la cavidad vesical diagonalmentc 
en 2 compart imientos . 

Cistografía: Y o d u r o de sodio al 6 % . Nos muestra una cavidad vesical de paredes regu-
lares y lisas. La substancia opaca contornea prácticamente todo el borde de la vejiga salvo en 
una zona superior izquierda en la que se establece una solución de cont inuidad de más de 5 cm. 
El interior de la cavidad vesical presenta dos grandes zonas transparentes por falta de relleno 
de forma abollonada irregular que ocupan prácticamente el contenido vesical. 
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La vejiga en total alcanza a llenar la mayor parte de la pequeña pelvis. 
Operación: Anestesia: c idopropane . Incisión mediana infraumbil ical . se incinde la apo-

neurosis, se separan ambos rectos y se libera la vejiga del f o n d o de saco peritoneal. 
Se toma la pared vesical con dos pinzas de Allis y se secciona, Se encuentra dent ro de 

la vejiga una gran tumoración que ocupa prácticamente toda la cavidad. 
In t roduciendo la m a n o entre la pared y el t u m o r je puede enuclear éste de la vejiga que-

dando un ido a ella por un pedículo que se secciona entre dos pinzas. 
La base de implantación del pedículo se encuentra s i tuado en la cara lateral superior 

izquierda de la vejiga, de forma de un óvalo con unos diámetros aproximados de 2 y 5 cms. 
cada u n o . Con electrobisturí se procede a resecar toda la pared vesical en donde se encontraba 
un ido el t umor por fuera de 1 cm. de mucosa macroscópicamente sana. 

Se ligan todos los vasos que por esta región pasaban y se procede a reparar con pun tos 

separado la efraccíón vesical así producida. Se cierra la pared por planos de jando un drenaje 
de goma en el retzius. Se coloca sonda po r uretra. 

Post-operatorio: El pos t -opera tor io fué excelente a pesar de ser una enferma de edad 
avanzada. Se retiró el drenaje a los 3 días y la sonda vesical a los 12 dias or inando la enferma 
sin n inguna dificultad y con orinas claras. 

Anatomía patológica. Macroscopia: La pieza extraída tiene el t amaño de un gran pomelo, 
es de color rosado y se pueden observar en algunas partes z o n a j de color vinoso que varían 
hasta el violáceo obscuro. Es de superficie abollonada al parecer fo rmada por múltiples lóbulos 
de distinta fo rma y tamaño, pero haciendo en c o n j u n t o una masa común. La consistencia es 
elástica, b landuzca. Existe una zona inferior en donde parecería la entrada del pedículo. 

Al corte es de aspecto lardáceo, pudiéndose observar en la parte media una zona cunei-
fo rme de aspecto homogéneo, bril lante, que se confunde con el medio ambiente, estando surcado 
po r vasos de dis t into t amaño . El resto fo rma una superficie de color blancorosado uni forme, 
salvo en ciertas zonas en donde adquiere un aspecto de islotes, redondeados, separados po r 
tejidos al parecer tabícales. 

Microscopía: El examen microscópico realizado po r el Dr . J u l i o C. Lazcano González 
in fo rma que "se trata de un proceso prol i fera t ívo de naturaleza mesodérmica en el que predo-
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minan células fusiformes que forman grupos apretados alternando con zonas más laxas (f ig. I) . 
En estas últimas zonas las células adquieren una forma estrellada y se "advierte entre ellas 
una substancia con los caracteres de la mucina. Los vasos sanguíneos por su parte son de 
estructura rudimentaria y hay muchos focos congestivos. 

!"i;;ura 1 Figura 2 

FIGURA 1 .—Fotograf ía a pequeño aumento que muestra la rica 
proliferación celular de elementos fusiformes predominantes y algunos 
vasos congestionados. Coloración: Hemalumbre-eosina. Zeiss, obj . aa 

(sin ocula r ) , aumento 4 1 x . 

FIGURA 2.-—Un campo con gran actividad proliferativa y varias ati-
plas celulares con alteracione: nucleares llamativas. Coloración: Hema-
lumbre-eosina. Zeiss. obj . 20x apocr. oc. 6x peripl., aumento 255x . 

"Las zonas de mayor proliferación son siempre de elementos fusiformes, se observan en 
ellos mitosis y numerosas atipias estructurales con núcleos gigantes e hipercromáticos. 

"La estructura general de la lesión permite clasificarla como de naturaleza sarcomatosa 
y la presencia de zonas mixomatosas le dan un carácter m i x t o " . 

Diagnóstico: Mixosaccoma de vejiga. 



FE DE ERRATAS 

Kn el Xo 5-6, Mayo-Junio del corriente año, todas las radiogra-
fías y microf otografías que figuran en el trabajo de los Dros. R. Gon-
zález, M. Firstater y José M. Gómez "Tumor de ureter. Nefrourete-
rectomía total y eistectomía parcial'' (nág. 125 \ corresponden al 
trabajo de los Dres. R. González y M. Firstater "Pólipo an^iomatoso 
de pelvis renal. Nofroureí-ercctomia total" (pág 131) y las que figuran 
en éste corresponden al anterior. 
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U n a n u e v a y ausp ic iosa m a n i f e s t a c i ó n de la c o n s t a n t e p r e o c u p a c i ó n que 
el g r e m i o méd ico t iene, pa r a c o n t r i b u i r con t o d o e m p e ñ o en el c o n t i n u o p r o g r e -
so de la m e d i c i n a en t o d o s sus aspectos , se e x t e r i o r i z a h o y , en este ac to i n a u g u r a l 
de estas J o r n a d a s de U r o l o g í a que t iene p o r sede n u e s t r a p r o v i n c i a , 

A u s p i c i a d a p o r nues t r a vie ja I n s t i t u c i ó n , la Soc iedad Médica de M e n d o z a , 
u n g r u p o de sus asoc iados , d e d i c a d o s a las d i s c ip l i na s u ro lóg icas , r ecog ie ron la 
in ic ia t iva de sus colegas pertenecientes a o t r a s i n s t i t u c i o n e s del pa í s y del ex-
t r a n j e r o que o f r e c í a n sus contribuciones, sus c o n o c i m i e n t o s y e n s e ñ a n z a s p a r a 
q u e en u n a j u s t a , se hiciera un i n t e r c a m b i o de p o n e n c i a s en r e u n i o n e s f r a t e r n a -
les, en las que c a m p e a r a la m á s e levada t o n a l i d a d , en q u e el des in te rés p e r s o n a l , 
ia d i g n i d a d y el l ibre d e t e r m i n i s m o del p e n s a m i e n t o f u e r a n sus n o t a s caracte-
r ís t icas. 

Se s i rva así, n u e v a m e n t e , la e j ecu to r i a recta y nob le , que es la c o n d i c i ó n 
in t r ín seca de nues t r a p r o f e s i ó n y de sus .servidores: servi r s i empre a los f ines 
h u m a n i t a r i o s pa ra la que está c o n s a g r a d a la M e d i c i n a con la conc ienc ia f o r t a -
lecida p o r la h e r m a n d a d p r o f e s i o n a l , l ibre de i n t e r f e r e n c i a s o intereses a j e n o s , 
y só lo p r e o c u p a d a p o r supe ra r cada día los p r o b l e m a s que la s a lud del h o m b r e 
y de la co lec t iv idad ex igen s o l u c i ó n . 

E s t a e x p e c t a t i v a que n u e s t r a s i n s t i t u c i o n e s méd icas ven s i empre c o l m a d a s 
con sa ldos f a v o r a b l e s al f in de cada c o n g r e s o o j o m a d a s r ea l i z adas en nues t r a 
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p r o v i n c i a , e x p r e s a d a s en c o n c l u s i o n e s ú t i les que t r a s c i enden c o m o o r i e n t a d o r a s 
en las p rác t i cas estatales — - h o s p i t a l a r i a s o p r i v a d a s — , hacen v a l o r a b l c s desde 
ya lo que v o s o t r o s , señores de l egados , n o s de ja ré i s con v u e s t r o s colegas locales 
c o m o c o n t r i b u c i ó n pa ra c i m e n t a r nues t r a ¡oven F a c u l t a d de M e d i c i n a de C u y o , 
a los que t o d o s los méd icos e i n s t i t u c i o n e s médicas de n u e s t r o m e d i o es tán e m -
p e ñ a d o s en p re s t ig i a r , a p o r t á n d o l e t o d o el v i e jo y n u e v o b a g a j e ú t i l de c o n o -
c i m i e n t o s serios q u e f o r m e n su e s t r u c t u r a pa ra q u e su p o r v e n i r se sa t i s f aga en 
sus exac tos p r o p ó s i t o s f o r m a t i v o s de u n a gene rac ión de p r o f e s i o n a l e s d i g n a y 
p r e p a r a d o s pa ra servi r t a m b i é n con j u s t e z a a los a l t o s f ines sociales a que esta 

ded icada . , 
Señores de legados , al d a r o s la b i e n v e n i d a en n o m b r e de la Soc iedad M e d i -

ca de M e n d o z a , q u e t e n g o el h o n o r de p res id i r al m i s m o t i e m p o que os so l ic i to 
i m n r e c n c i s v u e s t r a s de l ibe rac iones con estos c o n c e p t o s c o m o a l ta m i r a de vues-
t ro ' d e s e m p e ñ o , q u i e r o o f rece ros c o m o t e s t i m o n i o de g r a t i t u d , las s egu r idades 
de n u e s t r a i n v a r i a b l e a m i s t a d , que h o y se expresa con la ca r iñosa h o s p i t a l i d a d 
que os b r i n d a m o s , pe ro que d e s e a m o s que en lo porvenir sea u n l a z o que nos 
p e r m i t a a p r o v e c h a r vues t r a i n e s t i m a b l e c o n t r i b u c i ó n . 



DISCURSO DEI. SEÑOR P R E S I D E N T E DE LA S O C I E D A D 

A R G E N T I N A DE U R O L O G I A , Dr. J U A N 1RAZU 

L a Soc iedad A r g e n t i n a de U r o l o g í a inicia sus j o r n a d a s a n u a l e s en esia 
P r o v i n c i a bendec ida p o r la m a n o de D i o s , c u y a s be l l ezas n a t u r a l e s y r i quezas , 
h a n s ido s i e m p r e a t r a c t i v o de t o d a s las a c t i v i d a d e s c ien t í f icas . C o m p r o m i s o s 
c o n t r a í d o s con a n t e r i o r i d a d , h ic ie ron q u e n u e s t r a s ges t iones p a r a r e u n i m o s a q u í , 
f r a c a s a r a n en d o s o p o r t u n i d a d e s y la suer te nos f u é más p rop i c i a esta vez . 

S o m o s p o r t a d o r e s de u n m e n s a j e de a m i s t a d , pa ra n u e s t r o s colegas c u y a -
nos y v e n i m o s con el deseo de c a m b i a r ideas en b ien del p r o g r e s o de nues t r a 
u r o l o g í a y es tablecer u n a u n i f o r m i d a d de cr i ter io , pa ra m e j o r a r la s i tuac ión 
a n g u s t i o s a de a l g u n o s do l i en te s . 

Es te deseo de c o l a b o r a r con los méd icos del i n t e r i o r , f ué c o n t e m p l a d o 
p o r los f u n d a d o r e s de nues t r a u r o l o g í a , hace m á s de t res décadas y h o y al reu-
n i m o s , les r e n d í m o s un merec ido t r i b u t o de r e c o n o c i m i e n t o . E l los , h a n s a b i d o 
i n t e r p r e t a r f i e l m e n t e el f u t u r o d e s a r r o l l o de este o r g a n i s m o , al crear ese v í n c u l o 
de a m i s t a d en b e n e f i c i o de t o d o s los u r ó l o g o s del pa ís . 

A ñ o t ras a ñ o v a n e n g r o s a n d o las f i l a s con n u e v a s a d h e s i o n e s a los u r ó l o -
gos de la C a p i t a l : R o s a r i o , C ó r d o b a y Tucumán y a h o r a M e n d o z a y o t r o s g r u -
pos d i spe r sos en d i s t i n t o s p u n t o s del país , e levan casi a t resc ientos , el n ú m e r o 
de m i e m b r o s de n u e s t r a Soc iedad . 

L os u r ó l o g o s mendocinos. estáis c a p a c i t a d o s p a r a in ic iar v u e s t r a s p r o p i a s 
r e u n i o n e s y t o m a r v u e s t r a s p r o p i a s d i rec t ivas . M u c h o s de v o s o t r o s os habé i s 
f o r m a d o con v u e s t r o d i s t i n g u i d o m a e s t r o D r . C a l d e r ó n , de q u i e n h a b é i s a p r e n -
d i d o la base de v u e s t r o s c o n o c i m i e n t o s en la espec ia l idad . A el lo t e n d r é i s que 
ag rega r v u e s t r o p r o p i o e s f u e r z o , para t r i u n f a r ; pues vues t r a j u v e n t u d os p e r m i -
t irá a b o r d a r n u e v o s c a m p o s de la i n v e s t i g a c i ó n . 

L a reciente f u n d a c i ó n de la F a c u l t a d de M e d i c i n a en la U n i v e r s i d a d de 
C u y o , p u e d e ser en el f u t u r o u n c a m p o p r o p i c i o p a r a esas a sp i rac iones . 

H e m o s p r o c u r a d o que estas j o r n a d a s a d q u i e r a n el b r i l l o y v a l o r c i en t í f i co 
de las an te r io res , con la e f i caz c o l a b o r a c i ó n de n u e s t r o Secre ta r io D r . B o t t i n i 
y de n u e s t r o r e p r e s e n t a n t e en ésta el D r . M a z z a . Se ha e leg ido c o m o t e m a el 
" T r a t a m i e n t o q u i r ú r g i c o del cáncer de la p r ó s t a t a " , pe ro la n ó m i n a de t r a b a -
jos, d e m u e s t r a n p o r lo e x i g u o de los a p o r t e s al t e m a , la o p o r t u n i d a d de su elec-
c ión . L o s t e m a s l ibres, f a c i l i t a r á n la c o l a b o r a c i ó n de a q u e l l o s colegas que n o 
h a n p o d i d o a p o r t a r c o n t r i b u c i o n e s al t e m a o f i c i a l . 

C o m o en a ñ o s a n t e r i o r e s se i n v i t ó a los colegas del U r u g u a y y C h i l e , 
quienes en esta o p o r t u n i d a d nos h o n r a n con su presencia y les a g r a d e c e m o s su 
c o l a b o r a c i ó n va l iosa , de seándo le s una fe l iz e s t ada . 
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A g r a d e c e m o s al señor M i n i s t r o de S a l u d P ú b l i c a , a la Soc iedad M é d i c a de 
M e n d o z a y a los u r ó l o g o s m e n d o c i n o s , la gene rosa h o s p i t a l i d a d q u e nos b r i n d a n . 

Felices n o s h a l l a m o s en esta t ie r ra p r ó d i g a del sol y del v i n o ; el p r i m e r o , 
s í m b o l o de energ ía , ca lo r y v i d a : el s e g u n d o , r i q u e z a de las e n t r a ñ a s de su 
suelo e x t r a í d o p o r el e s f u e r z o de sus a n t e p a s a d o s : p rec ioso f r u t o cuya savia , i m -
p i e g n a r á de a legr ía n u e s t r o s c o r a z o n e s . 

C o l e g a s m e n d o c i n o s , p o r vues t r a l a b o r i o s i d a d y vues t r a s r iquezas , sois 
o r g u l l o de nues t r a t ie r ra . Poseé is un d e s a r r o l l o c u l t u r a l e n v i d i a b l e p o r su r a n c i o 
s a b o r c o l o n i a l . V u e s t r o s an t eceden te s y p a s a d o h i s tó r i co , c u n a de l i be r t ades os 
e n n o b l e c e n , al l a d o de la m u j e r m e n d o c i n a que p o n e u n a n o t a de s i m p a t í a y 
realce a este acto. 

C o l e g a s : O s d o y la b i e n v e n i d a y f o r m u l o mis m e j o r e s v o t o s p o r vues t r a 
v e n t u r a p e r s o n a l y p o r q u e el é x i t o de estas j o r n a d a s , l legue a c o n c l u s i o n e s prác-
t icas en v u e s t r o p r o v e c h o y el de v u e s t r o s pac ien tes . 


