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Resumen

Introduccion: Los tumores paratesticulares malignos representan el 30% de |os tumores de cordon
espermético y de estos un 90% son sarcomas. El diagndstico es dificil y a menudo se confunden con hernias
inguinales. A continuacion, presentamos el caso de un paciente que consulto por herniainguinal incarcerada
gue condiciond una orquiectomiaradical.

Caso clinico: Varon de 69 afios que consulta por masainguinal izquierda no reductible, dolorosay con
aumento progresivo de tamafio de 2 meses de evolucion. Se realiza ecografiay TC abdomino-pélvico, con
hallazgos de herniainguinoescrotal izquierda conteniendo masa solida heterogénea de 5,2cm de €je mayor e
identificando 2 nddul os solidos de similares caracteristicas en el espacio graso prevesical. Se completael
estudio con PET-TC, que muestra masa inguinal izquierda descritay nodul os prevesicales de caracteristicas
metabdlicas malignas y se decide intervencion quirdrgica. Durante laintervencion se evidencia tumoracion
con extension craneal através de canal inguinal, que depende del corddn espermético, con grasa prevesical
indurada sin claros nédulos y sin afectacion de estructuras intraabdominales. Se realiza orquiectomiaradical
izquierday reseccion de lagrasa prevesical, con hernioplastiainguinal. El estudio anatomopatol 6gico
muestra hallazgos de sarcoma fusocelular de corddn espermético compatible con liposarcoma
desdiferenciado con implantes prevesicales y margenes proximales afectos (R1). Al mes, presentaen TC
persistencia de implantes prevesical es sospechosos de malignidad. Se descarta radioterapia dado el
importante volumen tumoral atratar y seiniciatratamiento quimioterapico. A pesar de tratamiento
oncoldgico, €l paciente presenta a afio progresion perivesical, ganglionar iliaco y por contiglidad hacia
estructuras Oseas pélvicas. El liposarcoma es un tumor mesenguimal maligno de tejido adiposo, cuyo
diagnostico es dificil y frecuentemente se hace de formaincidental. De |os tumores paratesticul ares malignos
el liposarcoma supone el 3-7%. En laliteratura hay publicados aproximadamente 200 casos de liposarcoma
de corddn espermatico, de los cuales solo 61 se presentaron simulando una herniainguinal incarcerada. El
tratamiento es quirdrgico y se debe realizar una orquiectomiaradical con margenes amplios, no estando
indicado lareseccion del hemiescroto si no hay afectacion de lapiel. Lalinfadenectomiainguinal no esta
indicada ya que la via de diseminacion principal es por contigtidad. Ademaés, hay que tener en cuenta que
son tumores con alta tasa de recurrencialocal (55-70%) y en ocasiones se puede recomendar |a biopsia
intraoperatoria de los bordes, de esta forma se intenta disminuir la recurrencia. En nuestro caso, los méargenes
proximal es estaban afectos, con persistenciaa mes del tumor anivel prevesical, lo cual condiciond iniciar la
guimioterapia. Por ultimo, es controvertido el papel de laquimioterapiay laradioterapia como terapia
adyuvante y no hay consenso en laliteratura. Se recomienda en casos de margenes afectos, ganglios positivos
o tumores de alto grado.
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Imagen 1. Lipesarcoma de corddn espermiticn A)
basa inguinal iGmuierda ireductible. B Imagen
intraoperatoria: extensidn hacia canal inguinal; €]
Tumoracldn corddn espermdtics y testloula.

Conclusiones: Los liposarcomas del cordén espermatico son tumores poco frecuentesy su tratamiento

principal es quirdrgico. Debido a que presentan alta tasa de recurrencialocal, esimportante la reseccion con
margenes ampliosy el seguimiento estrecho alargo plazo.
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