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Criptorquidia

Estudio estadistico de 125 pxzcie::reﬂ*}

Por los Dres.:

Arserto Mora Docasperot®®), AnceEL Armas LorexTiE""),
Pepro Parepes Vieat**), Ramon Corpies NeEGReT(®®)

INTRODLUCCION

Ante las mareadas diserepancias en-
tre los dliversos autores en cuanto al
tratamiento quirtirgico de la criptor-
gquidia v fundamentalmente en cuanto
a b edadl ooques deben ser intervenidos
low pacientes portadores de dicha afee-
n lo- Servicios de Ureologia de
los Hospitales Docentes Provineial, Mi-
litar o Infantil de Santiago de Cuba,
nos dimes a la tarea de realizar un es-
tpdio estadi=tico en el cual hemos corre-
lacionado los hallazgos histopatolégicos

e fos pacientes operados a las distintas
veladdes que senalaremos a continuacion
v eonsilerando que dada la enorme im-
portancia que tiene para el hombre la
preservacion  del  género,  asegurando
una fecundidad  adecuada vy el grave
e testicular observado en los pacien-
tes portadores  dle  eriptorquidia, asi
como la posibilidad de  degeneracion
malizna del testiculo eriptérquido en
swamos gue este trabajo cum-

(e consie
ple L mision que eon ¢l nos hemos pro-
piesto: modificar ¢l criterio de opera-

baliddiad em e=tos parcientes,

v Jormada  Extraordinaria  de  Urologia.
Uienfuegies, Xoviembre 1719 de 1967,

de los Servicios de Uro-
fogia b los I Docentes Provincial,
Militar » Bufamtil ode Samtizge de Cuba, Qrien-
tae, Lovali,

CASUISTICA

Nuestra casuistica presenta 125 pa-
cientes de loz cuales 52 fueron blancos,
constituyendo el 41.67, mestizos 41 pa-
eientes gque corresponde el 25.6% . v 32
negros que corresponden  al 22.8%.

(Grafica 1).

De nuestros pacientes 45 fueron crip-
torquidos derechos (369 ) : izquierdos
42 pacientes (3369 ) : 29 Dbilaterales
(23.29 ). Se encontraron 9 ectopias
(7.29) de las cualez 6 son intersticia-
les (3 izquierdas, 2 derechas v 1 bila-
teral) 2 ectopias perineales v 1 pencana
hilateral unidas por un guberniculum
testis nnico. (Grafiea 2).

En relacién con la edad los hemos di-
vidide en seis grupos:

0-5 = 18 pacientes: 14470 6.9 = 12
pacientes: 9.6% : 10-13 = 28 pacientes:
22.4% : 14-19 = 40 pacientes: 327 ;
20-30 = 15 pacientes: 129 y mis de 30
afios 12 pacientes: 9.0% . (Grafiea 3).

De los 125 pacientes se operaron 113
pacientes (9129 ) vy no se operan 12
pacientes (8.87:). De los casos no ope-
rados, uno de ecinco anos con eriptor-
quidia bilateral las gonadas descienden
con tratamiento hormonal: 7 pacientes
de menos de 10 anos en los cuales se
siguid el criterio de esperar a la prepu-
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bertad no se operaron y 4 pa-
cientes los cuales se niegan o
operarse,

El paciente mas joven fue de
2 meses, ¢l eual presenta asocia-
da a la eriptorquidia una her-
nia encarcelada. El paciente de
mavor edad operado es de 32
anos. En 98 pacientes se consta-
t6  he-nia asociada
(76500, De los 125 pacientes
operados a 105 se les realiza or-
quidopexia (84% ) : a 21 orqui-
ectomia (16,89 ) v a 3 pacien-
tes no 2e le encontré la génada
(2129 ). En los 125 pacientes
realizaron 129 operaciones
que constituye el 103.596).

congénita

ol 44

En relacidn entre ¢l tratamiento qui-
rirgico en los distintos grupos de eda-
des tenemos: de 0-3 anos (18 pactentes)
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se realiza orquidopexia en 13 pacientes,
el 72,29 en un pacientyg, orquicetomia
(27.88%% ) ; de 69 anos (12 pocienles)

R C. P
Fesngno 29, 1968
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Grifica 3

«¢ realiza orquidopexia en 16 pacientes
113330, Fn un paciente orquiectomia
83300 v enoun I:l.ilt‘ifil'llr‘ no s¢ cneon-
trae lo womada (8.3370 ).

e 10-13 afos (28 pacientes) se rea-
fiza urqluillulll_-.Li:l cn 28 [Jill:ic.l'll.i.’h
(I s orquicetomia en un paciente

13.3% 0.

CRIPTOROQUIDIA

De 14-19 anos (40 pacientes) se rea-
liza orquidopexia en 33
(82.5% ) v orquidopexia en & pacientes

(20%).

pacientes

De 20-30 anos (15 pacientes) se rea-
liza orquidopexia en 11
(73.33%: ). orquicctomia en 4 pacientes
(26.66% ) v en uno no se encuentra el

testiculo (6665 ).
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De mas de 30 anos 12 pacientes, a 4
se le realiza orquidopexia (33.39:). a
6 orguicctomia (37:) ¥ en uno no se
encontré el testiculo (8.33790). (Gra-
fica 5).

Relacion entre ¢l mimero de hiop-
sias realizadas por grupo de edades ¥
sus resultados: de -5 2oz 4 biopsias,

CRIPTORQUIDIA

1 normal (2591, 2 hipoplasico (5309 )
y 1 atréfico el 259,

De 6-9 anos 3 bhiopsias: 1 normal
(33.37% ). 2 hipoplasicos (665 ).

De 10-13 anos 9 hiopsias: 2 normales
(22.3% 1. 3 hipoplizicos (33.3% ) v 4
atroficas (4445 ).

Crrdfica

De 14-19 afos 22 biopsias: 2 norma-
les (909900, 1 hipoplisico (4545 ) v
19 atréficos que constituven el 86.367;.

De 20-30 anos 7 biopsias: T atréficos
(10050 .

De mas de 30 anos: 6 biopsias: 5 atrd-
ficas (83370 ) v otro econ tumoracion del
testiculo (zeminomal 16677,

En otro de nuestros pacientes a la
edad de 18 anos se le realizé orquidope-
xia izquierda v a los 28 aios viene a la
consulta por tumor testicular izquierdo
(seminoma). (Grafica 6).

En total se realizaron 32 biopsias
constituyendo ¢l 40,39 de los casos ope-

rados.

10

&

normales (115397 ): 8
hipopliasicos  (15.38% ) ; 36 atrdficos
(69239 ) v 2 wmorales (3.84% ).

En relacion al nmimero de pacientes
el indice de malignidad resulté ser ol
1.52% . (Grafica 7).

En los eriptérquidos bilaterales por
encima de los 10 afos sc les realiza
espermatograma de 7 pacientes | 10-13
afios) a uno gque resulté ser azoospér-

Seis fueron

mico.

En 9 pacientes (14-19 afios) se les
realizég espermatograma a 6 siendo to-
doz azoospérmicos; en 2 pacientes de
20-30 afios se realizé espergatograma a
un pacienle siendo azoospérmico.

R. C. P
Feongao 29, 1968
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A un paciente de mis de 30 afoes no azoospérmico. En 4 de los pacientes
se le realiza espermatograma pero mno criptérquidos bilaterales se les realizé

ha tenido familia. En resumen de los
eriptdrquidos bilaterales a los que se les
realizé espermatograma el 1009 fue

formula cromosematica siendo todos

masculinos. (Grafica 8).

3 rRCP
2 Fiontac 29, 1068



Figura 1. —FPieza opera-

tarin cerrada de un se-

minoma en testicelo crips
rorquide.

Figura 2.—Pieza  opera-

toria abierte de un semi-

nama en  lesticulo crip-
tarquido.

R C = 5
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Figura 3 —Corte de testiculo normal. 3¢ aprecian ln espermalogénesis en sus
diferentes fases. Presencia de células irgersticiales de Leydig.

Figura 4.—Porcién de uibuli seminifero donde se observan diferentes fuashe (o
la espermatogénesis, Aumento 430 X,

R. C. P
H Frupene 29, 1968



R .
Figura 5.—Testiculo hipoplasico, Tabulis seminiferes con presencia snica e
eapermatogoenias v células de Sertoili. El estroma loxo. Aumento 200 X,

I

Fignra o Caorte de testiculo atrofica. Algunos tiabulis seminiferos con lein-
finizacion., Awmento 100 X,

20 1968



Figura 7. —Igual a la anterior a mavor aumento 200 X,

Figura & —Testiculo atrafico. Estadio mids avanzade donde apreciamos Mhrosis
de algunos tibulis seminiferos. Aumento 200 X,
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Figtra 9 Semioma, Células tumaorales poliddricas con escase citoplesma. Te-
jide canective con agregado de linfocitos. Aumento 100 X,

Figura 10.—Anterior a1 mayer aumento donde les oflulas tumorales presentan
afclen vesicular con nucledlo pleomdrfico. Uniformidad celular v tendencia
a la individualizacien, dumento 450 X,



CONSIDERACIONES

1. Nuestra easuistica comprende 125

6.

10,

1.

12.

13.

14.

48

pacientes,

El paciente mas joven operado es
de 2 meses,

El paciente mas viejo operado es
de 52 anos,

El lade derecho es ¢l mas frecuen-
temente afectado siendo 45 pacien-
tes v constituye el 36%%.

LLa ectopia se¢ cnconiré en 9 pa-
cientes constituye el 7.29.

La incidencia mayor fue entre 14
v 19 afos con un total de 40 pa-
ciente:  constituvendo el 329,

La eriptorquidia es bilateral en 29
pacientes v constituye el 23.2%.

La hiopszia practicada en eriptorgui-
dia entre 14 v 19 ano: mostré alro-
fia testicular en el 86.3%0.

Por encima de loz 20 anos todos los

testiculoz fueron atréficos.

Todos los pacientes con eriptorqui-
dia bilateral con espermatograma
fueron azoospérmicos.

La patologia asociada mds frecuen-
te fue la hernia congénita en el

76%.

Se practicd orquiectomia en 21 pa-
cientes el 16.8% siendo todos estos
testiculos atroficos.

El tumor de testiculo constituye el
3.84% de las biopsias y el 1.52%
del total de pacientes.

En uno de nuestros pacientes, que
se realizé orquidopexia a los 18
anos, 10 anos mas tarde presenta
un cancer de testiculo (2eminomal .

1.

COMNCLUSIONES

A 1odo criptérquido debe practi-
cirsele biopsia testicular.

A pacientes con eriptorquidia bi-
lateral debe realizirsele esperma-
tograma y férmula cromosomaitica.

Preconizamos tratamiento precosz
quirirgico de los eriptérquidos an-
tes de los seis anos.

En pacientes criptérquidos unilate-
ral (puberal v postpuberal) debe
realizarse orquiectomia.

CONCLUSIONS

Every criptorchid should he studied
by testicle hiopsy.

In patients with bilateral eryvptor-
chidy a spermatogram and a eromo-
some formula study should he per-
formed.

The authors recommend early sur-
sical treatment (before six vyears)
of ervptorchidy.

In patients with puberal or post-
puberal unilateral eryptorchidy or-
chicctomy should be performed.

CONCLUSIONS

Chez tout eryptorchidien on doit
réaliser une biopsie testiculaire.

Chez les malades avec eryptorchi-
die hilatérale on doit faire un sper-
matogramme et une étude de la
formule cromosomigue,

Les auteurs préconisent le traite-
ment chirurgical de bonne heure de
la eryptorchidie, c'est-a-dire, avant
les sex ans.

Chez les cas de criptorchidie uni-
latérale, pubérale et postpubérale,
on doit réaliser 'orchicctomic.

R C P
Feanegso =29, 1968



