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SEMINOMA EN TESTICULO ECTOPICO DES-
CENDIDO QUIRURGICAMENTE A LAS BOLSAS 

Por el Dr. ROBERTO A. RUBI 

U n o de los a r g u m e n t o s — y a buen seguro el de m a y o r p e s o — esgr imido 
para jus t i f i ca r más de una o r q u í d o p e x i a u orquidol i s i s descansa sobre u n hecho 
de observación corr iente : el n ú m e r o m a y o r de t umores ma l ignos en testículos 
ectópicos c o m p a r a t i v a m e n t e a los desar ro l lados en las g l ándu l a s n o r m a l m e n t e 
descendidas a las bolsas. C o n u n a c o n t r a p r u e b a in teresante : es incalculable en 
la h o r a presente el n ú m e r o de ectopias operadas y en cambio es m u y escaso 
el de degeneraciones entre estas g l ándu l a s q u í r ú r g i c a m n t e a lo j adas en el escroto. 

Creemos, po r este m o t i v o , jus t i f i cada la presentación del caso del señor 
A. B., a rgen t ino , casado, de 4 2 años de edad, que nos fuera env iado po r ei 
D o c t o r M . G u z m á n , p o r t a d o r de u n t u m o r en las bolsas, cuya ma l ign idad 
había sospechado nues t ro d i s t i ngu ido colega y amigo . 

E n sus antecedentes, descontada u n a b lenor rag ia a los 3 0 años bien cu-
rada, recogemos como e lementos de juicio a señalar : l 9 ) L a m a l f o r m a c i ó n 
genital congéni ta (ectopia del tes t ículo i zqu i e rdo ) ; 2 o ) una operación p o r 
hernia i ngu ina l i zqu ie rda , su f r ida a los 21 años y en la que de paso el c i r u j a n o 
efectúa el descenso de la g l ándu la a n ó m a l a . 

Enfermedad actual. - - H a c e u n a ñ o c o m i e n z a a n o t a r el a u m e n t o g r a d u a l de v o l u m e n 

del h e m i e s c r o t o i z q u i e r d o en f o r m a i n d o l o r a al p r i n c i p i o y q u e se t o r n a m o l e s t o en los ú l t i m o s 

t i e m p o s . S o n es tas s ensac iones disestésicas las q u e le o b l i g a n a c o n s u l t a r . 

E l e x a m e n genera l es n o r m a l . O r i n a á m b a r , l í m p i d a . U r e t r a p e r m e a b l e a u n e x p l o r a d o r 

N'.' 2 0 , l i b r e . A s i m e t r í a de las b o l s a s p o r a u m e n t o del t a m i ñ t í de la m i t a d i z q u i e r d a . 

H e m i e s c r o t o d e r e c h o y su c o n t e n i d o n o r m a l e s . H e m i e s c r o t o i z q u i e r d o del v o l u m e n 

a p a r e n t e de u n a m a n d a r i n a g r a n d e : s u r c o s m á s e s p a c i a d o s , c o n s e r v a n d o el c o l o r n o r m a l de la 

piel, q u e se des l iza s o b r e la t u m o r a c i ó n s u b y a c e n t e , de s u p e r f i c i e r e g u l a r y l i sa , de cons i s t enc i a 

h o m o g é n e a ; la v a g i n a l pa r i e t a l se pe l l i zca f á c i l m e n t e ( S é b i l e a u + ) a s i m i s m o c o m o la cabeza 



172 REVISTA ARGENTINA DE UROLOGÍA 

del e p i d í d i m o ( C h e v a s s u -j- ) ; los e l e m e n t o s del c o r d ó n desp l egado en la cata p o s e t r i o r ec 
hacen f á c i l m e n t e percep t ib les a n ivel del p o l o s u p e r i o r ; en el c o r d ó n en c o n j u n t o e n g r o s a d o 

a expensas de la p a r t e a n t e r i o r p r e f u n i c u l a r , se p a l p a u n c o n d u c t o de fe ren te n o r m a l , s i endo la 

m e t í a e spe rmát i ca apenas pe rcep t ib le . ( C u r l i n g n e g . ) . La u a n s i l u m i n a c i ó n es n e g a t i v a . Al 

tac to rec ta l : en el p o l o gen i t a l i n t e r n o n a d a d i g n o de m e n c i ó n . 

O r i n a de caracteres n o r m a l e s . U r e a en s u e r o : 0 . 4 0 gr . R . de W a s s c r m a n n , R . de 

K a h n cst. y K a h n ; nega t iva s . Reacc ión de F r i d m a n : p o s i t i v a . 

C o n el d i a g n ó s t i c o de t u m o r tes t icu lar se ope ra el 2 0 de o c t u b r e de 1 9 4 3 . A n : s t e s i i 

loca l ; inc i s ión escrotal , e x t i r p á n d o s e el c o n j u n t o de la g l á n d u l a y su v ía exc re to ra bien hacia 

a r r i b a . E l p o s t - o p e r a t o r i o , es n o r m a l y el 2 7 del m i s m o mes es d a d o de a l ta . A c o n t i n u a c i ó n 

s o m e t i d o a u n a serie de i r r ad i ac iones u l t r a p c n c t r a n i c s ( 4 . 0 0 0 r . ) . 

H a s t a a h o r a c o n t i n ú a sin n o v e d a d e s con reacciones h o r m o n a l e s nega t ivas p o r el m o m e n t o 

El e s tud io h i s t o l ó g i c o r ea l i zado p o r el D r . B r a c h e t t o B r i a n , reveló t ra ta rse de u n s e m i n o m a . 

C o m o veremos a cont inuación la frecuencia de t¡stos tumores no es con-
siderable si tenemos en cuenta que un c i ru jano de la talla de Mar ión , confiesa 
no haber visto nunca alguno. 

Chauv in presenta a la Sociedad Francesa de Urología en la sesión del 20 
de j u n i o de 1938 , la observación de un paciente operado po r ectopia bilateral 
con la ul ter ior degeneración de una de las g lándulas : y en el que el entrecruza-
miento de los pedículos d i f icul tó considerablemente la disección del correspon-
diente al lado sano. Recuerda a cont inuación los casos de C u n n i n g h a m , de 
Bouchard-Laquiere , los 2 de Bjerre, de Monta ign ie r y Reitner, los 2 de T a y l o r 
y T i l l y , el de R o m i t i . 

Si descartamos dos casos de reposición ín t r a -abdomina l del testículo ante 
la imposibi l idad de obtener su descenso normal , quedar ían seis observaciones 
a las que C h a u v i n agrega la suya. Fcy, en la discusión añade la octava. 

E n el m i smo año, en la sesión del 21 de noviembre, Chevassu y Carr i l lón 
cont r ibuyeron con 5 casos más. 

Gilbert ( J . of U r o l o g y , 1941 , v. 46 , pág. 7 4 0 ) en su t r aba jo sobre tu-
mores desarrollados después de la orquíodopexia presenta dos nuevas observa-
ciones y efectúa una "mise au p o i n t " sobre la base de una compulsa estadística 
de 63 casos, en los que están incluidos los anter iormente enumerados. 

Has ta ahora no se tienen datos numéricos f idedignos que indiquen la 
frecuencia verdadera de los tumores desarrol lados en los testículos f i j ados qui-
rúrgicamente. Gilbert en el estudio analí t ico de 7 . 0 0 0 tumores testículares 
mal ignos con detalles suficientes por lo menos en 5 . 5 0 0 de entre ellos, descu-
bre 63 casos de este t ipo y 841 de tumores en testículos ectópicos. De esos 63, 
descarta 7 po r incompletos quedando 56 que sobre el total de cánceres en tes-
t ículos ectópicos representa el 6,5 por ciento de los casos. 

Establece además Gilbert que en un paciente cr ip tórquido unilateral con 
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u n cáncer test icular , en el 9 7 , 5 p o r c iento de los casos el cáncer se loca l izará 
en la g l á n d u l a ectópica. 

P o r o t r a p a r t e en la c n p t o r q u i d i a bi la tera l con cáncer de u n lado , el des-
a r ro l lo del t u m o r en el o t r o lado se observa en el 2 4 , 6 c / c de los casos, m i e n t r a s 
que en el s u j e t o n o r m a l esa p r o p o r c i ó n es 0 , 7 (¡(. . 

P o r cons iguiente — s i e m p r e a t e n i é n d o n o s a las c i f ras del a u t o r c i t a d o -
la frecuencia de la b i l a t e ra l idad de la ca rc inomatós i s tes t icular es 32 veces m a y o r 
en los c r i p t ó r q u i d o s . 

Es tas m i s m a s estadíst icas h a n d e m o s t r a d o que el desa r ro l lo de los t u m o r e s 
m a l i g n o s en los tes t ículos en ectopia p r o f u n d a y re t roper i tonea l es t a n f recuente 
c o m o en los tes t ículos en ectopia i n g u i n a l o p u b i a n a . 

La noc ión de los m i c r o - t r a u m a t i s m o s pierde i m p o r t a n c i a , pues, desde el 
m o m e n t o en que el ó r g a n o c r i p t ó r q u i d o p r o t e g i d o p o r la pa red a b d o m i n a l y 
al ab r igo de toda i n j u r i a exter ior , ofrece u n a p r o p o r c i ó n igual de t u m o r e s . 

D e ah í que C h a u v i n acepte más la o p i n i ó n de L u n d , pa ra qu i en el des-
a r ro l l o de los t u m o r e s m a l i g n o s se expl icar ía p o r pa r t i cu l a r idades en la estruc-
tu ra h is to lógica de la g l á n d u l a , inherentes a la ectopia en sí. 

O p i n i ó n c o m p a r t i d a p o r O m b r é d a n n e que cree que la inc lus ión de células 
e m b r i o n a r i a s es m á s f recuente en los c r i p t ó r q u i d o s , y p o r R u b a s c h o v y R o -
b i n s o h n al aceptar en estas g l á n d u l a s ,1a existencia de u n a t r ip le a n o m a l í a : de 
es t ruc tura , de secreción in te rna y de m i g r a c i ó n . 

P o r consiguiente , la g l á n d u l a descendida después de la p u b e r t a d es ya 
u n a g l á n d u l a a t ró f i ca o h i p o t r ó f í c a y c o m o tal pe rmanecerá t o d a la v ida , 
m i e n t r a s que su descenso en la edad p r e p u b e r a l favorece su desa r ro l lo n o r m a l . 

D e acuerdo a las noc iones pre-es tablecidas se p l an tea al c i r u j a n o u n p r o -

blema interesante . 
A n t e s de la p u b e r t a d t o d o el m u n d o aconseja la in t e rvenc ión , pe ro p a s a d o 

este pe r íodo , ¿qué se debe h a c e r ' ¿ V a l e la pena descender u n a g l á n d u l a a n a t ó -
mica y f i s io lóg icamente a n o r m a l , que en potenc ia lleva t a n t a s p r o b a b i l i d a d e s 
de degenerar? 

El t r a u m a t i s m o qu i rú rg i co en estos casos n o favorecerá la degeneración, 
c o m o a p a r e n t e m e n t e lo hiciera en los dos casos de T a y l o r y T i l l y ? ( N e o f o r m a -
ción a los 3 y 6 meses después de la p e x i a ) . 

A q u í las op in iones d ive rgen : a l g u n o s aconse jan la cas t rac ión lisa y l l ana -
men te ( M a r i ó n , C h a u v i n , e t c . ) ; o t ros , c o m o Chevassu , cuya experiencia al 
respecto es g rande , creen que el c i r u j a n o debe preveni r al e n f e r m o y a los f a m i -
liares, que la g l á n d u l a descendida es f rág i l , p o r lo que debe q u e d a r b a j o v igi -
lancia y c o n s u l t a r al c i r u j a n o a la m e n o r n o v e d a d . 

N o s a d h e r i m o s a esta m a n e r a de ver, pues cons ide ramos a la cas t ración, 
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t an depr imente para el h o m b r e que la reservamos para los casos estr ic tamente 

indispensables. 

E n c u a n t o al t r a u m a t i s m o qu i rú rg ico como causa favorecedora es descar-
tada en f o r m a categórica p o r Gi lber t , para quien ni la pexia ni la he rn io r ra f i a 
favorecen el desarrol lo del t u m o r . 

C o n respecto a la i r radiación u l t r apene t r an t e pos t -opcra tor ia a lo largo 
del t rayec to del co rdón y sobre t o d o en la z o n a umbí l i co -x i fo idea t o d o el m u n d o 
es sistemático en su apl icación. 

M á s todav ía , existen autores que agregan la i r radiación pre-opera tor ia . 

S U M A R I O 

El a u t o r presenta la observación de u n en fe rmo operado a los 21 años 
por una ectopia testicular y he rn ia concomi t an t e . 

V e i n t i ú n años después de la o r q u i d o p x i a , se desarrol la en el test ículo 
descendido u n s eminoma , d iagnos t i cado e in te rven ido al año , más o menos 
de su apar ic ión . Hace breves comenta r ios de los t r a b a j o s más i m p o r t a n t e s 
publ icados al respecto. 


