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INTRODUCCION 

~.1 obj~_ivo de este trabajo es el de analizar y 

revisar culda'!<_>samente la Patología Hepática 

tanto.~n material de Biopsias como de Autopsias 

el Ser:ylcio ~~ Ar!atomía Pat.~lógica d~~ .Hospital 
Ge~eral "Dr.f.ernando 0.~iroz Gutiérrez:en un 

periódo comp~~ndido .~ntre 1984 Y. 1938. 

Se con.~ide~ importante está revlsión:ya que 
en nuestro servicio contamos con una gran 

cantidad de lesiones Hlstopatológi~s de Hígado, 

que ~~n desde lesiones Inflamatorias a lesiones 
tumorales malignas. 

Los asriectos Clínicos e Histol?.glcos del 

Dlagnóstl.<:<> de estas lesiones serán discutidas 

en este trabajo. 
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MATERIAL Y METODOS 

Se revisarón los archlws del material qulrúrgio:> y autopsias 

del Servicio de Anatomía Patológica del Hospital General 

"Dr. Fernancb Qulróz Gutlérrez" del 1.s.s.s.T.E.,en un 

perlócb de cinco años de Enero de 1984 a Diciembre de 1938. 

Se revlsarón 361 protocolos de Autopsias y 177 Biopsias 

Hepáticas siendo un total de 538 casos revisacbs;se analiza­

rón las preparaciones Histológicas teñidas con Hematoxilina 

y foslna como colorante Universal y en algunos casos se 

utllizarón Unciones especiales (PAS, Trlcromlco de Masson 

y Retículo). 

Se tomarón los siguientes datos de im!Jlrtancia en el 

diagnóstico: Sexo, Edad, Diagnósticos Clínicos Finales, y 

Descripción Macroscópica de Hígado. 
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DE ACUERDO CON l.O ANTERIOR AGRUPM'OS tAS LES IONES DE 

HIGADO DElA SIGUIENTEFORrM: 

-TRASTORl'1.)5 C IRCLILATOR IOS 

- PATOLOGIA INFECCIOSA Y PARASITARIA 

- LESIONES PRODUCIDAS POR F.~RMACOS 

- CIRROSIS 

-TUN\ORES BENIGNOS E 1-llPERPLASIA MODULAR 

-TUMORES MALIGNOS 

-OTRAS LESIONES. 
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RESULTADOS 

En un lap~ comprendlcb entre Enero.~~ 1984 a Diciembre de 1988; 

se e.~~~larón un !atal de 177 casos rorresfl?!1dlentes a PJto Jogía 

Qulrúr~ica y 361 c~~s a Patologf~ Post-mo.r:tem. 

Las sl.~ule~~es gráficas muestran la dl~r!bucl6n por: Sexo, 

Edad, Caraqerlstícas Hlstop~[6glcas Y. ~rrelacl6n. Anatomoclínlca. 

La Gráfica l\b, 1, muestra la distribución por Sexos 

del total de Biopsias H~pátlcas. 

Gráf lca lib. l 

.__iEM.: MASC.: % 

--~-J _____ _¡ ___ ¡_~~? 
! l. 94 : 53.~ 

TOTAL 177 

La Gráfica No. 2, muestra la ~!strlbución 1XJr Sexos 

del total de Estudios Post-rnortem. 

Gráfica No. 2 

r 
\ FEM.: iv1ASC.: , % 

47.9 
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La Gráflc1 No. 3, muestra la disMbución oor Gru~s Etarios 

en rP.l?clón con el Sexo, en Biopsias He pátlcas. 

Gráfica MJ. 3 

1 EDAD: FEM.: MASC.: 7, 1 

.~Ai':!~to_svJ_ej~~_(50 __ iJ_QOS~_+} ~_1_L_ ____ ~~ 1 169.41 
Adultos !19 a lfJ añosl 19 ' 23 l ~' 26.5 i 

,--- - - ... - -- - .. ·- - - :. ---·-· ---+-- . 
! Adolescentes 112 a 18 años) O : 1 ¡ o. 3 ¡ 
~------- -- ______________ :_ ____________ -+_ 

\Niños (0 a 11 nñosl 3 \ 3 l ¡ 3,3 \ 

La Gráfica No. 4, muestra la distribución oor GruJl)s Etarios 

en relación con el Sexo en Estudios Post-mortem. 

Gráfica No. 4 

1 EDAD: FEM.: MASC.: % 

1 Adultos viejos (50 años o + 1 118 124 :67 1 

1 Adultos -("¡ij a49-a~osl _____ :ci _______ _27 ________ -_~13--1 

~i~~é~::;~~:1ªª"'' ,: :, : _ -[~-I 
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El cuudro l. mi.:estra la frr.cuencia d(l la Patologfo Benigna y la 

MaligM en el total de Biopsias H3pátic;is estu:!iadas. 

Cuadro 1 

1 P,'\TQLOGIA: CASOS: % 

1 

1 Bimigna 156 88.14 

ll\1allgna 21 11.86 

El cuadro 11, muestra la frecuencia de la Patología Benigna y la 

Maligna en el total de Estudios Post-mortem estudiados. 

CuadrJ 11 

! PATOLOGIA: 
1 
1 

CASOS: % : 
1 

i Benigna 
-1 

328 90 • .SS ! 
¡Maligna 

1 

33 9.14 ! 
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Los siguientes c.~adros y gráficas muest~~n las lesiones Hepáticas 

Benignas más fr~.uentes;tanto en materia! de Biopsias romo en­
Estudios Post-mortem. 

Cuadro 111 

Patología Benigna en Biopsias Hepáticas 

GroLoGIA: tlb. % 

1 al Cirrosis Hepática 51 (28. 811 
i ... .• .• 
¡ bl Trast?rnos 1 nflamatorlos Reactivos 29 (16.381 

¡ ci Enfermedades Hepáticas Asociadas a 20 (12.821 
· Dep6sitos Anormales 

dl P.~tolo9,ía 1 nfe~ciosa Y. Parasitaria 13 (10.161 

el T,.astornos Circulatorios 16 ( 9.031 

: fl Tumores Benignos y Lesiones 4 ( 2.251 
-Nodulares 

í gl 0tros Trastornos no Clasificados 18 (10.161 

TOTAL: 156 (88.141 
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Cuadro IV 

Patología Benigna en Estudios Post-rnortern 

PATOLOGIA: ~.k>. % 

al Trastornos Circulatorlos 192 (53.18) 

bfClrrosls Hepática 59 (16.34) 

cT Patalogía-1 nfecciosa y 25 ( 6.92) 
-Parasitaria 

d) Trastornos 1 nflamatorlos 7 ( 1.93) 
- Reactivos 

e) Tumor&s Benignos y Lesiones 3 ( 0,83) 
· Nodulares 

f) Enfermedades Hepáticas Asocia- o (o) 

- da~. a D~.~sl~9s Anormales. i 
1 

) Otros Trastornos no Claslflcaoos 42 {11,63) 

J 
TOTAL: 328 (90. 8'3) 



Cuadro V 

TUMORES BENIGNOS EN BIOPSIAS HEPATICAS 

Quiste Hepátlm Solitario 

Total: 

Cuadro VI 

4 

4 (2.2%) 

~ TUMORES BENIGNOS EN ESTUDIOS POST-1VORTEM 

\ ,:i;:,::::::~::. 
Hematoma Subcapsular 

Total: 

1 

1 

1 

1 

4 (1,1%) 

r------------···--·--·-··-
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Cuadro VI 1 

Incidencia de la Patología Infecciosa y Parasitaria He­
pática en Biopsias. 

Hepatitis Viral 7 

Hepatitis Crónica Activa 5 

Hepatitis Crónica Persistente 4 

Absceso Piógeno 1 

Hepatitis Tóxica Aguda y Crónica 1 

Total: 18 ll2. 3%1 
·-~~·--------- ·------------! 

Cuadro VI 11 

lncidenira de la Patología 1 nfecclosa y Parasitaria He­
pática en estudios Post-mortem. 

Absceso Plógeno 8 

Hepatitis Crónica Activa 7 

Tubarculosls Hepática 5 
-· 
Hepatitis Crónica Persistente 2 

Absceso Hepático Amlbiano 2 

Hepatitis de Células Gigantes 1 

Total: 25 (8.8 %) 
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Cuadro No. IX 

Tipos de Cirrosis Hepática en Biopsias Hepáticas 
------
Cirrosis Portal Irregular 

Cirrosis Post-necr6tica 

Cirrosis Biliar 

Total: 

cuadro x 

46 

4 

1 

51 (34,9 %) 

Tipos de Cirrosis Hepática en estudios Post-mortem. 

Cirrosis Portal 1 rregular 43 

: Cirrosis Post-necrótlca 

1 Cirrosis Billar 

Total: 

7 

2 

2 

59 (li,9%) 
[

irrosis -Cardiaca 

-----------·--------·~ 
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cuadro XI 

Peso del Hígack> en las Cirrosis Hepáticas de los estudios 
Post-mortem. 

Peso: flb. % 
--¡ 

1 

Bajo 33 55.93 1 

Alto 13 22.03 

f-klrmal 11 18,64 

ilkl referido 2 3.38 

Por otra parte las alteraciones Benignas restantes se encuentran 
ejemplificadas en los siguientes cuadros: 

Cuadro XI 1 

! Patología en Biopsias: 

! al Trastornos 1 nflamatorlos 
¡ ·'Reactivos 
' b) Enfermedades Hepáticas 
i --1\socladas a De~sltos 
' Anormales. ··· 

¡ el Trastornos Clrculato-
1 -·l'los. 

1 dl Otros Trastornos no 
¡ ·-c1aslttcados. 

No. 

29 

20 

16 

18 

83 
L 

Total: 

---·---

% 

(16,38) 

<U.29) 

( 9.03) 

(10.16) 1 

1 

(46.89) J 
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Cuadro XI 11 

Patoloqía en Estudios Post-mortern: 

al Trastornos Clrculatorlos 

bl Enfermedades Hepáticas Asociadas 
a Deoositos Anormales. .. .. . 

"el Otros Trastornos no Claslflcados 

Total: 

No. 

192 

o 

42 

241 

% ¡ 

(53.181 \ 

(o) 1 

(ll.63) 1 

(66. 75) 1 

Los siguientes cuadros muestran la Patoloqía Hep~tica 0aligna. 

Siendo un total de 21 casos (11.86%) en lo que .~e r~lere a Biop­

sias Hep~lcas y 33 casos (9.14%) en lo que se refiere a Estudios 

Post-mortem. 

Cuadro XIV 

Biopsias: F. M. % 

META STAS ICOS: e 6 • 14 (66.66) 

PRIMARIOS: 5 2 - 7 (33.341 

Total: 13 8 - 21 ( 100%) 

(61.90%) (38.10%) 
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Cuadro XV 

Post-rnortern: F 

METASTASICOS: 12 

2 PRIMARIOS: 

Total: 14 

M 

15 o 27 (81.811 

4 o 6 (18.19) 

19 o 33 (100%) 

(42.42%) (57.58%). 

Gráfica No. 5 

Patología Maligna en Biopsias; Incidencia por Edades 

DECADA DE LA VIDA: CASOS: o/o: 

METASTAS ICOS: \ 1 

ll SEXTA _J ________ 5 ~--i---(_23_. 8_0)_-1-

! 21 SEPTIMA ! 4 i (19.04) 
¡ 3Í OCTAVA----- - -¡--- - --3-----¡- (14.28) 

1 41QUINTA _____ ! ----2- -¡ (9.521 

1 ! ! 

! I¡ u-
5 

.'·.: (66.66%) 
1 PRIMARIOS: . 

1 ll OCTAVA __ . _________________ 123._GDl __ _ 

21 SEPTIMA 2 

-7-

: ( 9.52) 

¡ 
133.34%) 

1 
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Gráfica l\b. 6 

Patología Maligna en Estudios Post-mortem, Incidencia fXlr 
Edades. 

1 DECADA DE LA VI DA: CASOS: % 1 

1 
METASTAS ICOS: \ 

1 : 11 Octava 10 (30.301 1 
i 2) NOVENA 5 (15.15) \ 
i3fS-EPTIMA ----------~--5 (15.15) ' 

¡ -4ts~~:-=-~---- ____ -----~---=----~-- --J- ~15.~~> ~ 
!2L9!J1~~- _____ . l ______ !___ < 3.03) , 

j 6) CUARTA 
1 

l ( 3.03) 
1 i 27 (81.81%) ----- - -·---------~------------

! PRIMARIOS: 

: ll OCTAVA 2 ( 6.06) : 
i 2) SOOA___ ¡--- --- --¿--- -(-6.~ 

-~·----------- -·-··-- -----f-- -
! 3) l\'OVENA 1 
_I ------------ ------

! 4) SEPTIMA . l 

' --¡3;03¡--¡ 
---(3.03)-¡ 

(; (18.19%) 
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La Clasiflcaclón Jllr.~ubtlpos Hlstológicos:se evidencia en 

los siguientes cuadros: 

CUADRO XVI 

Tumores Malignos en Biopsias Hepáticas 

1 

1 SUBTIPOS HISTOLOGICOS: F M % 

1 1.- METASTASICOS: \ 

a) Adenocarcinoma de sitio no 6 5 (52.38) 
esp~clflcacb 

lJ) Carcinoma Páncreatico l l ( 9.52) 

él Carcinoma de Vías Billares l o ( 4. 76) 
Extra hepáticas. 

Subtotal: 8 6 (66.66%) 

11.- PRIMARIOS: 

al Hepatocarc!f!Oma 5 l (28.56) 

b) Colangiocarclnoma i) l ( 4.76) 

Subtotal: 5 2 (33.34%) 



Cuadro XVII 

Tumores Malignos en Estudios Post-mortem. 

SUBTIPOS HISTOLOGICOS: F M % 

1. - META STAS 1 COS: .. 
a) Carcinoma Páncreatlco 1 6 (21.21) .. .. 
b) Carcinoma Gástrlm 2 3 (15.15) .. 
ci Carcinoma Pulmonar 2 2 (12.12) .. 
d) Carcinoma de Vesícula Biiiar 3 o ( 9.09) 

e) Llnfomas J. 1 ( 6.06) 

f) Otros 3 3 (13.18) 
.. 

Subtotal: 12 15 (81.81) 

11. - PRIMARIOS: 

a) Hepatncarc!~oma 2 3 (15.15) 

b) Colanglocarcinoma o 1 ( 3.03) 

Subtotal: 2 4 (18.18) 

Los 6 ca~s referlcbs en otros:soí! una N)etástasls de ~~rci­

noma Tlrold.~, uno de Vías_Bíllares Ext:~11epátfcas!~tro de 

Células Claras Renales, otro de .. un .fi!>roleiomiosilra>ma y 

un Mesénquimoma Mallgno Retroperltoneales. 
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Cuadro XV 111 

Asociacl6n entre Cirrosis Hepática y Cáncer 

1. - Biopsias Hepáticas: 

al Primarios: 
Hepatocarclnoma 

bl Metástaslcos: 

! 1. - Estudios Post M>rtem: 

al Prirra rlos: 

Hepatocarclnoma 

Colanglocarclnoma 

bl Metástaslcos: 

F 

2 

o 

2 

M % 

o (33.33) 

o ( o 

l ( 50) 

1 (16,66) 

2 ( 7.401 
-·-----------·-----·--- ---1 

f 
~~iidad en R~lacl6n al Híga·;~~~j~~ IXl~-~~~rtem 1 

a~~asos en los que Influyó el Hígado 92 ( 25. 48 %) ¡ 
bl Casos en los que no Influyó 2'l1 (62.;":.8 %) i 
-- 1 

L
l Casos no determinados _ ,,Q _ lll.63 %) j' 

361 (100 %) 1 
-- - _____ _J 
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Cuadro XX 

COrrelac16n Anatomoclínfca en Biopsias Hepáticas 

PATOLOGIA BENIGNA: Casos Ox. Cno. No. Dx. 
al c.1.rros.1.s Hepática 51 38 13 .. 
bl Trastornos Inflamatorios Reactivos 29 15 14 
cf Enfermedades Hepáticas Asociadas 20 9 11 
-a De!)Ssltos Anormales .. .. 

d) ~~lo.~ía lnf~~iosa .Y. Parasitaria 18 11 7 

e) Trastornos Circulatorios 16 6 10 
·-
f) Tumores. Benignos y Lesiones 4 o 4 
-~~ular,es .. .. 
gl Otros Trastornos no Clasificados 18 Se Ignora• 1 

PATOl.OGIA MALIGNA: 

al Metástaslms 14 10 4 
b) Primarios 7 5 2 
º Se Ignora resultado por carecer de resultado final. 



zn 

Cuadro XXI 
Correlación Anatomoclínica e;1 Estudios Post-mortem. 

1 

PATOLOGIA BENIGNA: Casos Dx. Cno. No. Dx. 
! 

al Trastornos Circulatorios 192 88 104 

blCirf'osls Hepática 59 35 24 

ci ~~olo.~ía Infecciosa Y. Parasitaria 25 15 10 

dJTrastornos 1 nflamatorfos Reactivos 7 2 5 

e) Tumores Benignos y Lesiones 3 o 3 
-1\bdulares 

f) Enf'!rmedades Asociadas a o o o 
- De_._ ,sito.~ An~_rmales 

q) Otras Tnistr>rnos no Claslflcados 42 Se Ignora• o 
PATOLO~LIGNA: 

a) Metástaslcos 27 9 18 

bl Primarios 6 2 4 .. .. .. 
º Se Ignora resultaoo por carecer de Protocolo. 
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Cuadro XXII 

Correlación Anatomoclínica en Blo slas He áticas 
Casos % 

l. - BUENA 94 (53.10) 

2. - INCOMPLETA 68 (36.82) 

3.- NULA 18 (10.16) 

TOTAL: 177 (100%) 

Cuadro XX 111 

Correlación Anatomoclínlca en Estudios Post-mortem 

Casos % 

l. - BUENA 151 (41.82) 

2. - INCOMPLETA 168 (46.53) 

1 
3. - NULA _1L (11.63) 

\ 

361 (361%) 

En los cuadros anteriores se muestra en forma evidente . . . ·-
la falta de Correlación Anatomoclíni~:tanto en Material 
de Biopsia a>mo de Estudios Post-mortem. 



ANALISIS Y CONCLUSIONES 

La pr.~sente revisión nos muest~a, que las lesil}nes 8enignas son las 

más represent~lvas de las alteraciones Hepáticas vistas en !os naci­

entes de nuestro Hos;:iltal:l56 casos (88.14%) en la_s Blopsi;is. Hepáti­

cas y 328 casos (90.35?ol en los Estudios. f.ost-mortem. Dentro de 

ellas es evidente el predominio de la Cirrosis Hepática con 51 ~.sos 

slencb el 2.~.81% .~el t~~al de la_s lesio.~es benlgnas;segulcb en fre-­
cuencla.tx>r !os Trastornos Circulatorios Hepátla>s en los Estudios 

Rnt-nlOftet:r!"COn 192 ~~sos (53.18%1 del total de las lesiones benlg­

n.~s. La diferencia ent~e éstas cbs Patología_~ Be_!!lgnas se debe a la 

prot~encla del materia_l. estudlacb:en el pri111et0 ::ue es el de las 

Bl?psias He.~átlcas, generalmente se utlllzan agujas finas especiales 

pélra su e~rcclón (4, 6, 9, 10), y en las que.~I mismo es muy escaso 

en ~rnparaclón con los .~stu~_los Post-rno~.em en que se tiene t~cb 

el órga.~ en el ~.uál se r~ler~_la Lesl.~n pre~mlnate en nuestro 
caso precb'!!lnar6n l.~s Trastornos Circ~latorios quedando en se­

guncb lugar las Alteraclon~s Inflamatorias de ti!)) Reactiy~ O?n 

29.~asos.~16.38%1 .. en material de.~_lopslas Hepáticas, en tercer iu-
. gar en orden de frecuencia la Cirrosis Hepática ron 59 casos(l6.34%) 

del total estudlaoo:sumadas las dos muest"tls :~acen un total de 110 

casos que es un 20.~_del total de casos de la Pntología Benl~~a es­
tudiada, 94 casos de Cirrosis Hepática son de! _t_i¡x> Alcoi1olonutrlclo-­

nal que es ~!1 B?: 45% del total de ~.sos de Cirrosis HepáticaU, 2, 3, 5, 71. 

En nuestros resultados.~n la parte.de la Patología Maligna se ob-­

tuvo una casuística similar a la de otras oublicaclones(S, 9, 11, 13, 141, 
21 casoslll.86%) en las Bitpsias y 33 casos (9.14%) en los Estudios 
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Post-mortem. ldentiflca~~ en total 11 casos (84 •. ~l'l'ol de Hepato.93rcl.r:iom~.s 
y oos casos de ~lan9.locarclnoma~. (15.39'l'ol dentro de los tumores P.rlmarlo­

os:en lo que se refiere a los tumores ~etástaslcos a Hígaoo, enco.~tramos 
41 casos (75. 92'l'ol del tot.~I de la muestra e!.: pato1ogía mallgn.~:fuerón 11 ca­

~s(2~_.82%l de Adenocarc!~m.~s de .~itl~.no especHlcaoo po~.no investiga­
rse previamente el sit.1? prl~~rlo por part~ .de los Médicos tratantes, le sl­

gui6 en segunoo lugar el ~~rclnoma Pán.~reatlco ~~ nueve casos (21. 95"!-) 

cinco casos (12.19r~i de.~arcinomas Gástricos, ~.uatro casos (9. 75'l'ol de Ca~~ 
cinomas Pulmon~res, tres casos (7 .31?~1 de c.arclnomas de Vesícula Billar,, 
cbs casos de Carcinomas de Vías .~illares Extrahepátlcas (4.87'l'ol y .~os ca­

so~. de Llnf~!ílªS con el ml.~mo porcentaje.~n un solo caso un .. Carclnoma 
Ti!'?ldeo,otro de Colón, otro de Células Claras Renales, un Fibroleiomio--

-sarcoma y u!' Mesénqulmoma Ma.1.lgnos. 

En .r:iueSttt estud_lo el Hepat?.carc\noma y el Colangioca~~lnoma son:l~~ 
más frecuentes Carcinom~~ Prlma~!os en el.[lígaoo.De~~ro ~~los tumores 
metástasl~s al Hígado fuer:?n en ~rden de frecuencia pr.i.mero el de Vesí­

cula Biiiar, el. ~e Vías Billares Extra hepáticas, el de Páncreas y el de Est6-

mago que fueró~ en.!Otal 19 caso.~ (46.341·1 rlP.1 total de la Patología Metás­
tasica, como se refiere •n la Literatura (8, l~! 13, 141. 

Despúés de la se~ década de la vida se present6 la Patol~gía ~)?llgna 

Hepática ya que f~~rón ~~casos (92.59%1. ~.ª a~clacl6n entre Ci~_!'Osis 
1-lepátl~ y c~.ncer generalmente de tipo pr¡marlo:fué muy disc~~ttt? 

a 1~.Llteratura .. Mur:i?ial (8, ll, 13, 141 ya que seis cJ~~ llJó.15'1.) de 13 

Carcinomas Prln:i~rlos en.~ígaoo en asociaciór:i. a Cirrosis Hepática fué 
de.l~ siguiente forma.:~uat."..Q caso~. de Hepatocarcinoma a!iQciados a 
Cirrosis Hepática Portal Irregular y un caso de Hepatocarcinoma aso--
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cla~ a q~~rosls.~ostn~rótlca y ui:i. Colanglocarclnoma asoclacb a Cirrosis 
gort.~I .1.rregular. Dentro de los Carclno~~~ Metástaslals a Wgacb solo se 
reix>ri.~rón cbs casos en el total de las Cirrosis He'*-lcas para un 1.8~.% 
y ~~.trató d~.un ~~~lente.~e tfl años de edad con Carcinoma Pulmonar i 
Cirrosis.portal Irregular, además de !-!n paciente de 71 años de.~ad con: 

Ádenocarcl~~~ .de Vías .~lllares Extr~~epátlcas. ~i:i cu.~nto al rango de 
afectación ¡x>r gru¡x>s etarios en los Carcinomas Primarios y Metástaslcos 
~~ Hígacb, de la sexta a la novena décadas de la vida fué de 100% en nues­

tro estudio • 
. ~!nalmente es un hecho Igualmente acotacb q~e en el renglón de la 

Coi=!°~laclón Anato.rrioclínlca es evldente,9ue la presente lnvestlgacló_I'!, 
lo.~ resulta~s 9:1bre la~. fallas en la.!~.~reslón diagnóstica clínlca,arro­
jarón un porcentaje apreclabl.~ de error. 

En las slgu.l~n~~s páginas reallza!l)OS una revisión de la Patología 
Hepática más representativa encontrada en Elste estudio. 
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ARCH!''O DE PATOLOGIA HEPATICA 
SERVICIO DE ANATOMIA PATOLOGICA. 

HOSPITAL GENERAL 
"DR. FERNANDO QUIROZ GUTIERREZ" 

1.S.S.S.T.E. 
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PATOLOGIA HEPATICA 

BEN 1 G NA. 
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1.-CONGESTION HEPATICA AGUDA,TINCION DE H.E. (X 40l. 

2. - COf\JGESTION HEPATI CA PASIVA CRON 1 CA, TI NC ION DE '.1.E. 
! X 10). 
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6.- PARED DE ABSCESO HEPATICO,Tl~ICION DE H.E.,! X lOl. 
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~ .. ...:· 

9. -PANORAMICA DE ESTEATOS IS HEPATICA, TINCION DE H.E., 
( )( lül. 
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12. - PANORAMICA DE PEKICOLANGITIS CRONIC;~ KEACTIVA, 
TINCION DE H.E. (X 10). 
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16. -PANORAMICA DE HEPATITIS CRONICA ACTIVA, TINCION DE 
RETICULQ,(X 10). 
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TRICROMICO DE i1\ASSON,( X 10). 



19.-ACERCAMIENTO DE CIRROSIS HEPATICA PORTAL IRREGULAR, 
TINCION DE H.E.,! X 401. 
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r-:: . 
¡ 
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·l 

23. -ACERCAMIENTO DE LA PARED DE UN QUISTE HEPATICO SOLITARIO, 
TINCION DE H.E.,( X 10l. 
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PATOLOGIA HEPATICA 

MAL 1 G NA. 
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• • 1 . 
27.-ACERCAMIENTO DE UN COLANGIOCARCINOMA HEPATICO, 

TINCION DE H.E.,( X 40l. 
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