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Caso 1

Mostramos la ecografia de ambos testes de paciente de 40
afios, padre de dos hijos, que consultd por orquialgia leve, en
la que se aprecian microcalcificaciones multiples bilaterales.
Seguimiento durante los cuatro ultimos afios, con ecografia y
marcadores testiculares cada seis meses, sin aparentes cam-
bios ecograficos, marcadores normales y sin clinica alguna
(Figs. 1y 2).

FIGURA 1.
MT teste
derecho.

FIGURA 2.
MT teste
izquierdo.

Caso 2

Paciente de 30 afios. Orquiectomia derecha hace 6 afios
por Ca embrionario, sin calcificaciones en testiculo tumoral,
pero si en el contralateral. Precis6 quimioterapia por adeno-
patias retroperitoneales. Control ecografico testicular, exa-
men fisico y marcadores anualmente (Figs. 3 y 4),sin cambios
en teste izquierdo y con MT de apariencia similar en todos los
controles.

La MT es un hallazgo ultrasénico caracterizado por la
presencia de 5 o mas pequefias iméagenes hiperecogenicas,
sin sombra acustica posterior, localizadas en el parénquima
testicular, vistas por lo menos en un campo ultrasonico.
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FIGURA 3.
Tumor teste
derecho
hace 6
anos.

FIGURA 4.
Ecografia
actual
teste
izquierdo

No hay datos concluyentes que puedan afirmar o negar que
la MT sea una lesion premaligna, pero para algunos autores
podria considerarse como un marcador de la existencia de una
lesion disgenética del parénquima gonadal que predispondria a
la aparicion de patologia testicular tanto benigna como malig-
na. Se da en todas las edades, incluso en la pediatrica. Se aso-
cia con mas frecuencia en pacientes con criptorquidia, infertili-
dad, varicocele, torsion testicular, calcificaciones del sistema
nervioso simpatico y cerebro, pseudohermafroditismo, sindro-
me de Down, Klinefelter, Carney, fibrosis quistica y tumores
testiculares. Se estima que en la poblacion asintomatica pudie-
ra darse hasta en el 5-6%. La mayoria de autores aconsejan
seguimiento de los pacientes con MT, semestralmente o anual-
mente con ecografia y marcadores, planteandose el interrogan-
te de hasta cuando.
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