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Reporte de caso

Lipoma mixoide testicular en paciente de 72 afios

Testicular myxoid lipoma in a 72-year-old patient
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RESUMEN

Los lipomas representan neoplasias benignas especialmente en tejido paratesticular y cordon esperma-
tico, sin embargo se reportan pocos casos a nivel testicular. Dentro de este tipo de tumor, la variante
mixoide es poco frecuente, aunque su comportamiento es similar al resto de los subtipos de este tumor.
Suele presentarse como una masa escrotal o paraescrotal, no dolorosa, hallada de manera incidental.
En estudios por ultrasonografia suele presentar un aspecto hiperecoico homogéneo y el tratamiento
optimo de dicho tumor es la exéresis quirlrgica.

Se presenta el caso de un varon de 72 anos, con antecedentes de hiperplasia prostatica benigna y ar-
tritis reumatoidea, quien acude a consulta de urologia por presentar sintomas urinarios. En el estudio
preoperatorio ultrasonografico se aprecia un quiste de epididimo y espermatocele simple, por lo que
se planifico espermatocelectomia izquierda con excéresis de masa en epididimo. Durante el tiempo
quirurgico se realiza revision de testiculo izquierdo donde se aprecia presencia de masa testicular, se
decide realizar orquiectomia radical izquierda. El estudio anatomopatolégico reporta un lipoma con
cambios mixoides.

Es importante reconocer este tipo de patologias, realizar un adecuado diagnostico diferencial entre
lesiones inflamatorias y tumorales, para una correcta decision terapéutica.

SUMMARY

Lipomas represent benign neoplasms especially in paratesticular tissue and spermatic cord; however,
few cases are reported at the testicular level. Within this type of tumor, the myxoid variant is rare,
although its behavior is similar to the rest of subtypes of this tumor.

It usually presents as a painless scrotal or parascrotal mass found incidentally. The treatment of this
tumor is surgical excision.

The case of a 72-year-old man is presented, with a history of benign prostatic hyperplasia and rheuma-
toid arthritis, who went to a urology consultation due to urinary symptoms. In the preoperative ultra-
sonographic study, an epididymal cyst and simple spermatocele were observed, so Left spermatocelec-
tomy was planned with excision of the mass in the epididymis. During the surgical procedure, an exam
of the left testicle was performed, the presence of a testicular mass was observed. It was decided
to perform a left radical orchiectomy. The pathological study reports a lipoma with myxoid changes.
It is important to recognize this type of pathology, to make a precise differential diagnosis between
inflammatory and tumor lesions, and then take a correct therapeutic decision.
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INTRODUCCION

Los lipomas son tumores benignos que suelen aparecer como
una lesion solitaria o maltiple, superficial o profunda, de con-
sistencia blanda, compuesto por grasa madura, de presentacion
pediculada o encapsulada ™.

Los lipomas superficiales suelen tener una consistencia pastosa
o quistica, mientras que los profundos se suelen apreciar mucho
mas firmes y puede ser dificil de distinguir de un sarcoma con
solo la exploracion fisica @.

El lipoma mixoide es un subtipo de lipoma, generalmente apa-
recen en las extremidades, y sus sintomas suelen variar depen-
diendo de la localizacion, pero pueden incluir edema disminu-
cion del rango de movimiento, entumecimiento, fatiga, dolor,
pérdida de peso; muchos lipomas de tipo mixoide se presentan
de forma asintomatica, y los sintomas se presentan cuando el
tumor crece e interfiere con estructuras vecinas, la causa exac-
ta es desconocida .

Son las neoplasias extratesticulares mas frecuentes, y a menudo
se originan en el cordon espermatico. Normalmente su hallazgo
es incidental y suele asociarse con la presencia de una hernia in-
guinal, sin embargo, estas proliferaciones lipomatosas no estan
asociadas a saco herniario, por lo que son los Unicos hallazgos
en la exploracion quirtrgica, y pueden ser la causa de dolor
inguinal crénico ©.

En el tejido paratesticular, representa la neoplasia benigna mas
frecuente, dentro de este tipo de tumor, la variante mixoide es
poco frecuente, aunque su comportamiento es analogo al resto
de los subtipos de este tumor.

Su forma de presentacion habitual es como una masa escrotal o
paraescrotal, variable de tamano, no dolorosa, hallada de modo
incidental. En estudios de imagen por ultrasonido suele presen-
tar un aspecto hiperecoico homogéneo.

El tratamiento 6ptimo para este tipo de tumores es la exéresis
quirrgica ®.

CASO CLINICO

Paciente vardn de 72 anos de edad, con antecedentes de hiper-
plasia prostatica benigna en tratamiento con doxazosina, quien
acude a consulta de urologia por presentar, hace 4 anos, dolor
a nivel de testiculo izquierdo, con irradiacion a miembros infe-
riores, acompanado de sintomas urinarios del tracto inferior, de
intensidad leve a moderada, consistentes en goteo posmiccio-
nal, nicturia y disuria.

Ecografia: 14/11/2023 testiculo izquierdo con dilatacion de
rete testis; espermatocele de 3.7 y 2.5mm; quiste de epididimo
izquierdo de 2*1.42*1.83cm con volumen de 2.71mm; lipoma
de corddn espermatico de 5*1.84*4.11; hernia inguinal derecha.

Laboratorio: PSA total 15.5ng/ml
Al examen fisico no se palpan adenopatias inguinales, testiculo

izquierdo doloroso a la palpacion, se palpa quiste epididimario
y en corddn espermatico.

4

Al tacto rectal se palpa prostata blanda, dolorosa, no se palpan
nodulos, aumento de consistencia de 50 a 60 gr, fibroglandular,
grado lll.

Con el diagndstico de espermatocele izquierdo mas lipoma en
cordén espermatico izquierdo, se indica espermatocelectomia
mas reseccion quirlrgica - biopsia de lipoma, sin embargo, in-
traoperatoriamente se evidencid testiculo aumentado de ta-
mano, con presencia de varios quistes en su interior, lipoma
indurado en corddn espermatico, por lo que se decide realizar
orquiectomia radical izquierda. (Imagen 1)

Imagen 1

El estudio histopatoldgico macroscopico reveld testiculo iz-
quierdo de 98.6 gr, superficie externa encapsulada; la superficie
de corte presenta masa de aspecto lipomatoso de 7.5cm de dia-
metro mayor, macroscopicamente no se identifica epididimo; el
reporte microscopico indica neoplasia benigna de componente
estromal especializado, de origen adipocitico, caracterizada
por adipocitos maduros de membranas irregulares, separados
en lobulos por finos tabiques de tejido conectivo laxo y vascu-
larizacion prominente, favorecen lipoma con cambio mixoide,
parénquima testicular edematoso, cordon espermatico con va-
sos sanguineos congestivos. (Imagen 2)

Imagen 2.

DISCUSION

Los lipomas del cordon y tejidos paratesticulares estan bien do-
cumentados, y los intratesticulares son menos frecuentes. Nor-
malmente su presentacion suele ser un hallazgo incidental al
realizar una reparacion herniaria .
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El término es un nombre mal utilizado, debido a que en muchos
casos se trata de una protrusion de grasa retroperitoneal mas
que de una neoplasia benigna, como el término lipoma implica.
Ante los casos donde se realiza intervencion quirdrgica por do-
lor inguinal y se observa un lipoma del corddn, con o sin hernia
asociada, éste se debe extirpar. Sin embargo, no implica que los
lipomas asintomaticos o los que se hallan incidentalmente por
ultrasonografia, se deban resecar ©.

El uso cotidiano de estudios de imagen por ecografia en la pa-
tologia inguinal escrotal ha hecho que la tasa de incidencia de
dicho tumor haya aumentado. En las imagenes observadas por
ecografia, los lipomas tienen un aspecto hiperecoico homogé-
neo, sin embargo esta imagen no es patognomonica de esta pa-
tologia. Este aspecto dependera de las cantidades variables de
fibrosis, componente mixoide o tejido vascular que segln el gra-
do de complejidad estructural incrementaria la ecogenicidad
de dicha lesion. No obstante, otras patologias, como hernias,
sarcomas y otras masas benignas, también pueden ser ecogéni-
cas. Por otro lado, la ecogenicidad de los lipomas es bastante
variable e incluso pueden parecer uniformemente hiperecoicos.

Teniendo en cuenta ese amplio espectro de imagenes sonogra-
ficas, el diagndstico de certeza de un lipoma no se puede hacer
con ultrasonido, y muchos pacientes precisarian cirugia para
llegar a una conclusion mas fiable, y es que aunque permite
diferenciar lesiones intra y extratesticulares, normalmente no
permite diferenciar entre procesos benignos o malignos para-
testiculares.

Otras pruebas de imagenes, como la resonancia magnética (RM)
podrian dar un diagndstico mas certero. Los lipomas presentan
una alta sefnal de intensidad en imagenes de RM, similar a la de
la grasa subcutanea, tanto en imagenes T1 como en T2, aunque
la secuencia de supresion grasa se debe realizar para confirmar
el diagnostico, puesto que las lesiones hemorragicas también
pueden presentar la misma sefial de intensidad. También las
imagenes de la tomografia computarizada (TC) pueden ser Utiles
debido a que el tumor presenta una baja atenuacion en TC ©),
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Los lipomas suelen estar bien delimitados y separados de las
estructuras adyacentes debido a la presencia de una fina cap-
sula. La superficie de corte es naranja-amarillenta, con una
textura grasosa uniforme y una forma lobular irregular. Micros-
copicamente, los lipomas difieren poco de la grasa adyacente
al componerse de células grasas maduras. Estas células varian
ligeramente en tamano y forma, y son algo mas grandes que
las células grasas adyacentes. Normalmemte, los lipomas se
encuentran mezclados con otros elementos mesenquimales, el
mas comln de estos elementos es el tejido conectivo fibroso,
frecuentemente hialinizado ).

El lipoma mixoide, como es el caso descrito en el presente
trabajo, es un tumor bien delimitado, finamente encapsulado,
compuesto de adipocitos maduros con estroma mixoide. Los va-
sos son pequeios, de paredes finas, el término mixoma se uso
por primera vez por Virchow para designar tumores que refle-
jaban la estructura del cordon umbilical, sin presentar ningun
otro tipo de diferenciacién. Stout y Lattes consideraron al lipo-
ma mixoide como un liposarcoma bien diferenciado, sin embar-
go, hoy esta fuera de toda duda que es un tumor benigno.

Aungque la transformacion a liposarcoma seria posible, se piensa
que es improbable, y los sintomas son los que van a determi-
nar el eventual tratamiento quirtrgico. Por otro lado, reciente-
mente se ha observado angiomatosis de los tejidos blandos con
abundante tejido adiposo mixoide con fina vascularizacion que
simula un liposarcoma mixoide. Su significado clinico es incon-
secuente, tal es asi que estos tumores son, en muchas ocasio-
nes, resecados rutinariamente del cordon espermatico durante
la exploracion quirlrgica del saco herniario @.

CONCLUSIONES

No se debe olvidar el posible, aunque muy poco frecuente, cam-
bio de lipoma a liposarcoma, por esta razon, y por la eventual
algia escrotal, sea tipico o mixoide, se debe evaluar y seguir
correctamente, segun sintomatologia y exploracion clinica,
marcadores tumorales testiculares y ecografia. Su tratamiento
definitivo es la exéresis y el diagndstico por biopsia y estudio
anatomopatoldgico.
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