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Resumen

Introduccion: En el manejo terapéutico de las neoplasias germinales testicul ares es frecuente la necesidad de
reseccion de adenopatias residual es posquimioterapia. La exéresis de dichas masas puede precisar de
resecciones de rganos adyacentes y del uso de laparotomias fuera del estandar.

Objetivos: Presentar |os resultados obtenidos en pacientes sometidos a linfadenectomia retroperitoneal por
masas residual es posquimioterapia en tumores germinal es testicul ares.

Métodos: Se realiz6 un estudio retrospectivo incluyendo pacientes intervenidos en nuestra unidad desde
enero de 2015 hasta diciembre de 2018 por masas retroperitoneal es posquimioterapia.

Resultados: Seincluyeron 18 pacientes con una mediana de edad de 32 (18-48) afios, siendo el tumor més
frecuente mixto de células germinales (10 casos, 55,6%) y € seminomatoso (6 casos, 33,3%). Las viasde
abordaje fueron lalaparotomia media (10 casos, 55,6%), |a ampliacion transversa unilateral (5 casos, 27,8%)
y bilateral (3 casos, 16,7%). Un filtro de vena cavainferior (V Cl) preoperatorio se coloco en 5 pacientes. En
3 casos fue precisalaligadura de venarenal o suprarrenal, en 2 pacientes se realizo aortorrafia por desgarro
de lamisma, 2 casos incluyeron resecciones de VCI y en 2 casos se realiz orquiectomia. Dos pacientes
precisaron de resecciones de 6rganos adyacentes, en un caso de musculo psoas, VCI y ligamento amarillo; y
derifidn y colon izquierdos en otro. La biopsia postoperatoria mostré la presencia de teratoma maduro (10
pacientes, 55,6%), seguido de necrosis (6 pacientes, 33,3%) y 1 (5,6%) caso de teratoma maligno con
coriocarcinomay de fibrosis. Las complicaciones més frecuentes fueron la disfuncion sexual (2 casos,
11,1%) y la ascitis quilosa (2 casos) que se resolvieron con manejo conservador.

Conclusiones: La cirugia de las masas residuales posquimioterapia obliga a uso de laparotomias no
estandares, que permiten la linfadenectomia, la reseccion de 6rganos adyacentes, asi como €l control de los
grandes vasos.
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