Los resiimenes publicados en este mimero corresponden a
trabajos presentados en la reunion anual de la American
Academy of Pediatrics, Surgical Section - 1992.

La sobrevida posttransplante hepitico con
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clinico pre transpla

S th iy e il g
dent on pretransplant satus)

Bilk & Sperins W, Cri . o . eparment o
sur il o Sick Children and The
Univeraty of Toromo. Canad.

En el transplane hepitico infanil s presenta un problema en
la escasez de Grganos compatibles con el tamaio requerido.
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Un enfoque racional para el uso de
aspiracidn con aguja fina n Ia evlu

(4 ratonal approach to the use of fine ncedie aspiaton
biopsy in the evaluation of primary and recurrent nco-
plasms in children)

Sith MB, Katz R Black CT et al. Divison of Pediatric
Surgers, Pediarric and Cyrologie Pathology: MD
Anderson Cancer Center, Hotston TX.

L aspiracion con aguja fina (AAF) ha sido recomenda

mujeres y 110 varones. En 37 oportunidades las AAF s
wtlizaron para evaluar nuevas masas en ninos con diag-
ndstico previo de enfermedad maligna. La siguiente

ia diagnosica en tumores prima.
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Raffensperger JG. Das JB et al. Children
Nemoria Hospil Northwestern Universy Medical
School, Chicago,

L itriiacletisicnss I mayor complcacion de 1

o Pacsers Tol (NPT) ot pefeies
pediicos. L4 patogenia d ssa cnidad 10 6 del todo
Conocida. | propeto do este esudio s 1) defiie ol
Sido de bt bepdicn o i oot
clinica de estos nifos y 2) dete
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Se detlla I experiencia de los wiimos 30 afos sobre 250
pacientes con EH. La disribuciGn colGaica de a EH, 1o vario
n e emgo: el SK% oron agunglooss et gnoides
Segmentos mis largos y 129 aganglionosis colonica ttal,
T et G St & o i w55
ambién o edad de operacicn descendio

de epsodios de enterocoliis posdescenso por pacient (095)

tral e capss vk s s akion Bl
periodo comprendido entre 1987-1991 se evaluaron 31
pifs con piologay gastroiestiales gravs en los
que se pudo tomar biopsia hepitica. Se n 23
Biopeias hepiticas y 13 picsas de autopsias. Cinco

L nidncia d el prvi o diagnsicn o e an
importante como 10 e anes de los aios 60, peo la enteroco-

T ool e e s Sgulc v mabihiod
F. Heinen



Experiencia de 25 ailos con tumores
renales en la infancia.

(424 year experience with renal tmors of childhood)
Cooomino € Rfrperte 16 Luck SR Repmide
M. Sherman JO, Rey a M (the children's
Memorial Cenir, Chicago, USA).

L terapia muimodal b el o mayor sbrvid o
largo plazo, en los wmores renales infantles. Se revisaron
558 pcientes ratdos durante 25 s an a

Sobeevida a 5 s de los pacente atad
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1 nico factr relacionado con mayor mortalidad, fue Ia pre-

cacidn correcta por a exéresis simultanea de toda adenopatia
probablemente positva en ¢l i ().
F. Heinen

Tratamiento exitoso de un hemangioma
cavernoso gigante del retroperitoneo
(Sindrome de Kassabach-Merrit) con
ALPHA INTERFERON.
(Successful management of 4 giant cavernous heman-
gioma of the retroperitoneum (Kassabach-Merrit
Synirome (KAS) wih ALPIA INTEREER0Y)

I ChG. Parrish RA.
Fikrger F il clee f Georga v

L noplasas saslaes ggantes e ttamiento
iy g s <o o, it
Tetincous crbolasonssy

i uso de ALPHA INTERFERON € una nueva modalidad

n hemangioma cavernoso que
 anco derech, troperione, coimaa dovolum
bary o dercho b dorumenado por RNME reenaa
s gt por i e V) vom-
ot pio-ln

SE st desd €1 dia 30 con INTERFERON (ROFERON

el paciente fue tratado ambulatoriament durane 9 me
Repetidas RNM mstaron la resolucidn del tumor. sin secue-
las.

ERON fue un recurso terapéutico valioso en este

F. Heinen
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