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PALABRAS CLAVE Resumen Para describir los hallazgos ecograficos de la orquiepididimitis aguda complicada
Orquiepididimitis; diseflamos un estudio descriptivo retrospectivo de casos entre 2006-2013. Registramos 75 casos
Complicaciones; de orquiepididimitis aguda severa, presentando complicaciones 15 pacientes (20%). La media de
Ecografia edad fue 54 afos (rango 15-84). Las principales manifestaciones clinicas fueron dolor escrotal

y edema testicular, encontrando: orquiepididimitis cronica, absceso escrotal, absceso intrates-
ticular, piocele, isquemia testicular y atrofia testicular en el contexto de una orquitis cronica.
Fue preciso realizar cirugia en 9 casos.

La ecografia identifica lesiones especificas cuyo manejo precoz permite el tratamiento con-
servador y un seguimiento del proceso sin recurrir a exploraciones quirdrgicas innecesarias. Se
revisan los datos clinicos y su correlacion con los patrones ecograficos encontrados en nuestro
estudio. La orquiepididimitis es un problema habitual que puede derivar en complicaciones
de variada gravedad. El conocimiento de los signos ecograficos nos permitira establecer un
diagnostico precoz y fiable, eligiendo el tratamiento adecuado.
© 2016 Asociacion Espanola de Andrologia, Medicina Sexual y Reproductiva. Publicado por
Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.

KEYWORDS Ultrasound findings in complicated orchiepididymitis

Orchitis;

Complications; Abstract Aretrospective descriptive study was conducted on patients diagnosed between 2006
Ultrasound and 2013, in order to describe the ultrasound findings in complicated acute orchiepididymitis

(orchitis). There have been 75 cases of severe acute orchitis, with 15 (20%) of them having
complications. The mean age was 54 years (range 15-84), and the main clinical manifestations
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were scrotal pain and testicular swelling. Other findings included, chronic orchitis, scrotal abs-
cess, intra-testicular abscess, pyocele, testicular ischaemia, and testicular atrophy. Surgery

Ultrasound can reliably identify specific lesions, for which early treatment that includes
conservative management and monitoring of the process without resorting to unnecessary sur-
gical exploration. Clinical data and its correlation with the main ultrasound patterns found
in the study were reviewed. The diagnosis of orchitis is a common problem that can lead to
complications of varying severity. Knowledge of the ultrasound signs of these conditions will
allow us to establish a reliable early diagnosis and the choice of appropriate conservative or

© 2016 Asociacion Espaiiola de Andrologia, Medicina Sexual y Reproductiva. Published by Else-
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was performed in 9 cases.

surgical treatment.

vier Espana, S.L.U. All rights reserved.
Introduccion

La orquiepididimitis representa la causa mas com(n de pato-
logia escrotal en el adulto. Se manifiesta como dolor intenso
de aparicion brusca que se irradia siguiendo el cordén esper-
matico a la ingle o hipogastrio y se acompana de inflamacion,
fiebre y disuria. Los pacientes a menudo experimentan ali-
vio al elevar el testiculo (signo de Prehn)'. Los sintomas de
presentacion de la orquiepididimitis complicada son con fre-
cuencia poco especificos, por lo que debemos sospecharla
ante una mala evolucion del paciente a pesar del trata-
miento correcto?.

La ultrasonografia permite el diagndstico temprano de la
orquiepididimitis y sus complicaciones. Con su apoyo, aun-
que guiados por la clinica y la exploracion, podemos decidir
entre un tratamiento conservador o quirirgico’. Con el obje-
tivo de mejorar en el diagndstico precoz y correcto de la
orquiepididimitis complicada y tratar de identificar en la
imagen ecografica algunos factores predictivos de la evolu-
cion de la enfermedad, hemos realizado el presente estudio.

Material y métodos

Estudio descriptivo retrospectivo mediante revision de his-
torias clinicas de pacientes con orquiepididimitis aguda
atendidos en el Hospital General Universitario Reina Sofia
de Murcia en el periodo 2006-2013. Recogimos los codigos
de orquitis y epididimitis (N45) de acuerdo con la Interna-
tional Classification of Diseases (ICD-10), seleccionando las
que presentaban complicaciones para describir y analizar
los hallazgos ecograficos. También se analizaron parametros
clinicos como edad, sintomas y signos, antecedentes y alte-
raciones analiticas. El protocolo del estudio fue aprobado
por la comisién de investigacion.

Resultados

Se registraron 75 casos de orquiepididimitis severa y a 41 se
les practico ecografia escrotal urgente. De ellos, 15 mos-
traban alguna complicacion en el momento de la consulta y

9 fueron intervenidos de urgencia (tabla 1). La media de
edad fue 54 anos (rango 15-84). Seis presentaban episodios
anteriores de orquiepididimitis, 3 prostatectomia transure-
tral y uno abscesos escrotales de repeticion (tabla 2).

Los principales motivos de consulta fueron dolor sUbito
de la region escrotal e inflamacion del teste. El hemograma
mostro leucocitosis con neutrofilia en 6 pacientes. El examen
de orina fue negativo en 9, positivo en 2 y 4 casos no tuvieron
examen.

Las complicaciones halladas fueron: 5 orquiepididimi-
tis/epididimitis crdnica (fig. 1A), 2 absceso escrotal (fig. 1B),
3 absceso intratesticular, 3 piocele (fig. 2), una isquemia y
una atrofia testicular.

Respecto a las caracteristicas ecograficas observadas, el
patron de la orquiepididimitis cronica fue de cambios en la
ecoestructura del testiculo y epididimo con hidrocele reac-
tivo tabicado. En un caso se realizé hidrocelectomia y en
otro orquiectomia del testiculo comprometido.

Un caso de epididimitis cronica mostré imagenes micro-
nodulares hiperecogénicas en cola de epididimo y otro,
engrosamiento del epididimo e hidrocele reactivo. En ambos
se realizo epididimectomia. La epididimitis restante pre-
sentd un engrosamiento difuso con calcificaciones y una
formacion quistica en su interior.

Se registraron 2 abscesos escrotales, realizandose epidi-
dimectomia y escrotectomia unilateral. Otro caso presentd
hidrocele loculado, con ecos internos mixtos y paredes
irregulares, ademas de engrosamiento de las tunicas tes-
ticulares.

En cuanto a los abscesos intratesticulares, 2 no tuvieron
ecografia, tratandose con drenaje percutaneo y antibio-
ticos. El otro caso mostraba una coleccion tabicada de
paredes gruesas e irregulares, con material de ecos mixtos
en su interior y aumento del tamano y vascularizacion del
teste comprometido.

Los 3 casos de piocele se asociaron a epididimitis y
ecograficamente presentaban ecotextura heterogénea del
epididimo y una coleccion con material septado. Uno
presentd engrosamiento escrotal marcado, recibiendo tra-
tamiento quirdrgico. La histologia informd «inflamacion
cronica xantogranulomatosa testicular».
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Tabla 1 Sintomas, signos, antecedentes, hallazgos ecograficos y diagndstico
Caso Edad Sintoma Signo Antecedente Hallazgo ecografico Dx clinico
1 69 Dolor teste | Aumento de Ninguno Aumento de tamano OE con absceso
tamano y fiebre y vasculatura teste |, testicular |
engrosamiento de tlnicas.
Coleccion hipoecoica con
multiples tabiques, sugestiva
de absceso
2 15 Dolor teste Aumento de Bacteriuria Testes de ecotextura normal, OE D aguda con
D tamano y signos asintomatica, engrosamiento de cabeza de piocele
inflamatorios pielonefritis aguda epididimo D, con ecotextura
heterogénea. Hidrocele
tabicado (piocele)
3 39 Molestia Aumento Ninguno Testes normales, micro nédulos  Epididimitis
teste D de tamano hiperecogénicos en cola cronica
epididimo D, relacion
con infeccion crénica
4 53 Dolor teste Dolor a la RTU vesical No tiene Orquitis
D palpacion, signos y de prostata abscesificada
inflamatorios
5 64 Dolor teste 1  Aumento OE | aguda Testes normales, Epididimitis
de tamano de repeticion engrosamiento y ecos mixtos cronica
de cola de epididimo con
imagen quistica y calcificacion.
Hidrocele |
6 70 Dolor teste |  Epididimo | Prostatectomia Engrosamiento de epididimo | Epididimitis
engrosado y e hidrocele cronica
doloroso a la
palpacion
7 80 Dolor teste | Teste I, con zona RTU prostata Teste | de ecotextura Orquitis cronica
indurada y aumentada, con imagen vs. absceso frio
dolorosa al tacto polilobulada, hipoecoica y sin
flujo Doppler en su interior
(orquitis crénica y atrofia
testicular)
8 84 Ninguno Aumento OE D aguda Teste D con imagen quistica. OE D con piocele
de tamano Coleccion craneal al teste D,
hemiescroto D con nivel liquido-liquido,
engrosamiento de paredes
escrotales y epididimo
9 38 Dolor teste Aumentado de Ninguno Engrosamiento difuso de OE D y piocele
D tamano y epididimo derecho. Coleccion
consistencia, peritesticular tabicada y con
epididimo D ecos gruesos, en relacion
engrosado con hematocele o piocele
10 34 Dolor teste |  Signos OE | aguda No tiene OE con absceso
inflamatorios testicular |
11 78 Dolor teste 1  Aumento de Orquitis | Hidrocele loculado, con ecos Orquitis con
tamano teste | internos mixtos y paredes absceso escrotal |
gruesas e irregulares.
Engrosamiento de tnicas
del teste |
12 41 Ninguno Induracion teste D Abscesos No tiene OE con absceso
escrotales de escrotal
repeticion
13 76 Ninguno Teste 1 disminuido  OE | aguda a No tiene OE croénica
de tamano y repeticion

atrofico, indurado
y doloroso
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Tabla 1 (continuacién)
Caso Edad Sintoma Signo Antecedente Hallazgo ecografico Dx clinico
14 19 Dolor teste Aumento de Ninguno Teste D de tamano conservado, OE con isquemia
D, disuria tamano y fiebre ecoestructutra disminuida, testicular derecha
aspecto edematoso sin lesiones
focales definidas, sin senal
de vascularizacion
15 56 Ninguno Aumento de Orquitis D pospros-  Testiculos y epididimos de OE cronica
tamano de testes tatectomia, ecotextura aumentada.
orquitis | Hidrocele bilateral tabicado

D: derecho; Dx: diagnéstico; I: izquierdo; OE: orquiepididimitis; RTU: reseccion transuretral.

En el caso de isquemia testicular, el teste conservaba su
tamano normal con disminucién difusa de la ecoestructura.
En el Doppler-color se apreciaba hiperemia del epididimo y
pobre vascularizacion testicular, con flujo arterial de baja
velocidad y alta resistencia.

El caso de atrofia testicular se present6 en un paciente
con orquitis cronica, mostrando una imagen polilobulada,
hipoecoica y sin flujo Doppler en su interior. El diagnds-
tico fue de orquitis cronica versus absceso frio. Se realiz6
orquiectomia y la histopatologia fue de «infiltrado inflama-
torio cronico, fibrosis periférica y atrofia testicular con area
de sangrado».

Tabla 2 Complicaciones y tratamiento

N.° de caso Complicacion de la Tratamiento
orquiepididimitis
1 Absceso testicular  Drenaje y
antibioticoterapia
2 Piocele Antibioticoterapia
3 Epididimitis Epididimectomia
cronica izquierda
4 Absceso testicular  Drenaje y
antibioticoterapia
5 Epididimitis Hidrocelectomia
crénica
6 Epididimitis Epididimectomia
cronica izquierda
7 Orquitis cronicay  Orquiectomia
atrofia testicular izquierda
8 Piocele Orquiectomia
derecha
9 Piocele Drenaje y
antibioticoterapia
10 Absceso testicular  Drenaje y
antibioticoterapia
11 Absceso escrotal Drenaje y
antibioticoterapia
12 Absceso escrotal Epididimectomia y
escrotomectomia
13 Orquiepididimitis Orquiectomia
cronica izquierda
14 Isquemia Evaluacion
testicular por urologia
15 Orquiepididimitis Hidrocelectomia

cronica

bilateral

Discusion

La epididimitis aguda es usualmente resultado de una infec-
cion descendente causada por patdgenos del tracto urinario.
La asociacion entre epididimitis y orquitis se debe a la exten-
sion directa de la infeccion y ocurre en un 20 a 40% de casos.
La epididimitis es también una complicacion reconocida de
la prostatectomia, bien por la cateterizacion de la via urina-
ria antes de la cirugia o por la infeccion del tracto urinario
tras la prostatectomia’.

Pese a ser la urgencia urolégica mas frecuente, la
orquiepididimitis continda planteando serios problemas
diagndsticos. Su reconocimiento precisa una historia cli-
nica y exploracion detalladas pero —por su accesibilidad—
la ecografia ha pasado de ser un complemento en casos

perecogénicos en
cola deepididimo

Figura 1 A) Epididimitis crénica: imagenes micronodulares
hiperecogénicas en cola de epididimo, que se corresponde en
anatomia patoldgica con granulomas en el contexto de una epi-
didimitis cronica. Parénquima testicular sin alteraciones.

B) Absceso escrotal izquierdo: coleccion loculada, con ecos
internos heterogéneos y paredes gruesas e irregulares. Engro-
samiento de tlnicas testiculares.
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Figura 2

Piocele en 2 casos: A) Hidrocele tabicado con material de ecos mixtos en su interior. B) Engrosamiento de pared escrotal.

Ambas cabezas de epididimos aumentadas de tamafo y ecotextura heterogénea. Parénquimas testiculares normales.

seleccionados a convertirse en una herramienta mas en la
exploracién inicial®. Aun asi, en nuestra serie solo un 56%
de pacientes ingresados por orquiepididimitis contaban con
ecografia.

Aunque el tratamiento de la orquiepididimitis aguda
suele ser ambulatorio, se puede acompanar de complica-
ciones que obliguen a la hospitalizacién e incluso requieran
orquiectomia en 2-10,5% de pacientes®*. En un 30-40% de
casos la presentacion clinica es atipica y exige el diagndstico
diferencial con patologias como torsion testicular, edema
escrotal, hematoma, neoplasia, hidrocele, hernia o vari-
cocele. En estos casos la ecografia-MB y el Doppler-color
ofrecen mayores ventajas, tornandose imprescindibles para
distinguir los casos que precisan cirugia urgente?”

Entre las complicaciones que podemos evaluar ecografi-
camente tenemos la orquiepididimitis cronica, el absceso,
el piocele, la isquemia-infarto testicular y la atrofia®. La
orquiepididimitis se caracteriza por un aumento de la vas-
cularizacion y un hidrocele reactivo que presentara mas
tabiques y mayor heterogeneidad cuanto mas cronico sea
el proceso. También podemos encontrar un engrosamiento
del escroto y una ecotextura aumentada del epididimo y/o
testiculo’. Los casos del estudio son compatibles con los
patrones ecograficos descritos, resaltando la epididimitis
cronica con imagenes micronodulares hiperecogénicas (gra-
nulomas) poco comunes de observar.

Los abscesos epididimotesticulares resultan de la evolu-
cién de una orquiepididimitis resistente o no tratada. La
imagen del absceso intratesticular corresponde a una lesion
de paredes irregulares conteniendo ecos heterogéneos y
ocasionalmente hiperemia periférica con engrosamiento
de la pared escrotal®’. El absceso del epididimo es
una complicacion infrecuente, observandose un epidi-
dimo agrandado e hiperémico, con areas de ecogenicidad
disminuida o mixta, ocasionalmente con septos y parén-
quima hiperecoico circundante®'®. Si lo que se forman
son microabscesos, estos pueden ser tan pequenos que
no se pueden identificar ecograficamente®. Los abscesos
pueden ser indistinguibles de un tumor, por lo que es
recomendable la biopsia o incluso la orquiectomia cuando
no hay respuesta al drenaje mas antibioticoterapia’. Se
ha propuesto el abordaje inguinal para el tratamiento

quirdrgico de los abscesos testiculares, ya que permite
mantener aislado el proceso infeccioso y evitar la impli-
cacion del escroto en caso de tratarse de un tumor®. En
nuestro estudio solo un caso requirio epididimectomia y
escrotectomia.

La causa mas frecuente de isquemia testicular es la
torsion del cordén espermatico. El infarto testicular des-
pués de una epididimitis es raro y debe sospecharse en
casos severos resistentes al tratamiento''. Es probable-
mente debido a la compresion del drenaje venoso por el
edema, que conlleva a la formacion de trombosis. Esta
trombosis frecuentemente se desarrolla en el plexo pam-
piniforme dado que a este nivel hay una relativa rigidez
de los tejidos que envuelven el cordén espermatico®'2.
El infarto testicular segmentario se ve ecograficamente
como un area hipoecoica de margenes bien delimitados,
con un vértice dirigido al mediastino testicular®. Es mas
frecuente en la porcion superior y media del testiculo, y
puede ser dificil de diferenciar de un tumor intratesticu-
lar hipovascular'. El uso del Doppler es basico, ya que las
alteraciones en el patron del componente diastélico de la
curva espectral de los vasos testiculares indican isquemia’.
El infarto venoso se puede evidenciar en el eco Doppler pul-
sado como un flujo diastolico invertido. En nuestra serie
tuvimos un caso de infarto testicular donde la hipoeco-
genicidad no estaba bien delimitada, pero la ausencia de
flujo en esa area resultd diagndstica. La ecografia Doppler
presenta una sensibilidad del 80-100% y una especificidad
del 97-100% para confirmar la presencia de flujo en el
testiculo™.

El piocele tras una orquiepididimitis se puede dar bien
por falta de tratamiento o por rotura de un absceso intra-
testicular al espacio entre las tUnicas vaginales. La imagen
ecografica es un hidrocele complejo con loculaciones y
tabiques®'“. En nuestro estudio, uno de los casos necesitd
orquiectomia, ya que habia compromiso testicular con infla-
macion crénica y necrosis.

La atrofia testicular esta mas asociada a la orquiepididi-
mitis causada por el virus de la parotiditis. Ecograficamente
se observa un testiculo de menor tamano, a veces sin nin-
guna otra alteracién®'. Nuestro (nico caso estaba asociado
a una orquitis cronica, que requirié orquiectomia.
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