
EPITELIOMA PAPILIFERO VESICAL TRATADO 
BIOLOGICAMENTE. TRECE AÑOS DE 

OBSERVACION 

Por el Dr. A N T O N I O GRANARA COSTA 

En un trabajo presentado en diciembre del año 1948, en la Sociedad Argen-
tina de Urología, en uno de los pasajes decía: "Esto;; cinco enfermos parecen 
responder o haber respondido al tratamiento del lisado papilomatoso, pudiendo 
considerarlo como casos favorables; he tratado en cambio otros enfermos, en 
tres de ellos las piezas extirpadas resultaron epitelioma papilífero, dos fallecie-
ron y el tercer enfermo (mujer) todavía en tratamiento, puede considerarse 
como un fracaso. 

Es precisamente esta enferma, el caso clínico en cuestión. Se trata de M. T., 
37 años; en noviembre de 1947, me consulta por grandes papilomas muy hema-
túricos; se realiza cistectomía parcial submucosa. Examen anatomopatológico, 
epitelioma papilífero. Seis meses después vuelve de Corrientes, de donde es 
oriunda, la cistoscopia muestra recidiva en distintos lugares de la vejiga. Realizo 
inyecciones intradérmicas con lisado de otro enfermo, cuyo examen anatomo-
patológico era papiloma simple; a los tres meses el examen cistoscópico mostraba 
crecimiento rápido de los epiieliomas papilíferos, es decir, a los nueve meses 
de intervenida. En abril de 1949, un año y cinco meses de la intervención, 
la reopero por grandes tumores muy hematúricos; el examen fue por segunda 
vez epitelioma papilífero. En esta ocasión realizo a continuación inyecciones 
del lisado con material propio, doce inyecciones en total. Un examen cistos-
cópico a los dos y medio meses de la intervención, muestra dos pequeños papi-
lomas que electrocoagulé endoscópicamente. Desde entonces los exámenes perió-
dicos cada dos o tres meses, durante los dos años siguientes a la segunda inter-
vención y una vez al año los siguientes, muestran una vejiga absolutamente 
normal, es decir en total casi trece años de observación. 

Este caso clínico, por las características que presenta es por demás muy 
interesante; operada, tratada con lisado de otro enfermo; recidiva franca; re-
operada y tratada con lisado propio actualmente con casi trece años de obser-
vación, vejiga sana, debe considerársele como un éxito. 

Podría mencionar casos similares, sólo lo hago por ahora con el que para 
mí, por sus características y tiempo de observación es el más demostrativo; 
enfermos que al parecer se opera un proceso de inmunización que los lleva a 
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la curación definitiva, lo cual hace que se sospeche la intervención virósica 
en la génesis de los mismos. 

También observo, en cambio, otros que a pesar del tratamiento biológico, 
la recidiva es pertinaz, pero puedo asegurar que en catorce años de practicar 
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el método, observo resultados que no estaba acostumbrado a ver en los otros 
22 años de práctica urológica. 

Los enfermos tratados son numerosos, desgraciadamente por razones obvias 
de mencionar, las observaciones se hacen muy engorrosas, muchos no concurren 
al examen periódico tan prolongado, para catalogarlos en uno u otro sentido. 


