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RESUMO

Distintas condi¢cdes patoldogicas podem afetar os testiculos, anexos
testiculares e o escroto, as quais podem ser separadas em anomalias congénitas,
alteracdes regressivas, inflamacdes, distlrbios vasculares, tumores paratesticulares,
lesbes da tunica vaginal e tumores testiculares. O objetivo do trabalho foi tracar o
perfil clinico e histomorfol6gico das doencas testiculares, paratesticulares e escrotais
na regido dos Campos Gerais e analisar e comparar as caracteristicas obtidas com
dados da literatura. Para tal, foi realizado um estudo de carater descritivo e
transversal realizado em um laboratério de patologia de referéncia. Foram
selecionados os laudos de doencas testiculares, paratesticulares e escrotais, entre
janeiro/2002 e dezembro/2014. Totalizaram-se 314 casos, com frequéncia oscilante
no periodo estudado, predominancia por orquiectomia direitas e maior incidéncia de
doencas relacionadas a regido anatdmica testicular. Dentre essas, as neoplasias
germinativas foram as mais frequentes. Os resultados convergem, na maior parte,
dos encontrados na literatura.

Introducéao

Distintas condigBes patologicas podem afetar os testiculos, anexos
testiculares e o0 escroto, as quais podem ser separadas em anomalias congénitas,
alteracdes regressivas, inflamacgo6es, distarbios vasculares, tumores paratesticulares,
lesbes da tunica vaginal e tumores testiculares. Nao existem estudos disponiveis
com respeito as doengas testiculares, paratesticulares e escrotais na regido de
Ponta Grossa e Campos Gerais, além de praticamente inexisténcia a nivel nacional.
Considerando a importancia dessas, o presente estudo visa estabelecer dados
estatisticos, epidemiolégicos e histomorfologicos na regido dos Campos Gerais,
situada no Parana. Através dos resultados obtidos possibilita-se tracar um perfil



desses disturbios nesta regido, e, ainda, servir de parametro para comparacao com
outras regides do pais.

Materiais e Métodos

Foi realizado um estudo descritivo transversal retrospectivo de laudos
anatomopatologicos diagnosticados com doencgas testiculares, paratesticulares e
escrotais em um laboratério de referéncia localizado em Ponta Grossa, nos Campos
Gerais, Parana, Brasil, entre janeiro de 2002 e dezembro de 2014.

pesquisa dos laudos a serem estudados foi feita diretamente do banco de
dados que continha os exames anatomopatoldgicos. Todas as bidpsias foram
preparadas conforme técnicas histologicas convencionais e classificadas de acordo
com os protocolos do College of American Pathologists para doencas testiculares,
paratesticulares e escrotais.

Um total de 314 laudos anatomopatoldgicos foram selecionados. Com o
auxilio do software Microsoft Excel 2016 criou-se um banco de dados contendo
informacdes relevantes na determinacao histomorfolégica das doencas testiculares,
paratesticulares e escrotais. Para tanto, os parametros utilizados foram: género,
idade, dados clinicos, procedimento cirargico, lateralidade e diagndéstico
histopatoldgico.

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual de Ponta Grossa (Numero do parecer: 1.473.327).

Resultados e Discussao

Verifica-se na literatura uma falta de artigos relativos a epidemiologia e
histomorfologia das doencas testiculares, paratesticulares e escrotais. A auséncia de
dados pode ser explicada pela limitacdo dos trabalhos a doencas especificas, o que
nao possibilita a observacdo de um panorama completo das afeccbes que
acometem as estruturas propostas pelo estudo.

Constatou-se na vigente revisdo que as doencas anexiais ndo neoplasicas
mais comuns sao a epididimite e os cistos epididimarios. Corroborando com a
literatura, demonstrou-se que a incidéncia de cistos epididimarios € mais comum em
adultos, pois em 6 casos apresentados apenas 1 ndo se encontrava nesse
periodol3. Em relagcdo aos distarbios neoplésicos, foram identificadas duas
entidades raras, o leiomiossarcoma e o tumor adenomatodide, as quais possuem
relevancia epidemioldgica devido aos escassos relatos bibliograficos (SEPULVEDA
et al., 2015) (PILLA et al., 2008).

No presente estudo, encontramos alguns dados pertinentes em relacédo as
patologias escrotais. Primeiramente, a gangrena de Fournier, condicdo a qual tem
incidéncia estimada de 1,6:10000 homens, apresentou 3 casos com media de idade
de 73,33 sendo observada concordancia com a literatura, jA que costuma acometer
individuos de 50 a 79 anos. A idade elevada é fator de risco pois algumas condicdes
clinicas como diabetes mellitus, hipertensdo arterial, imunossupressdo, sdo mais
comuns a senilidade (WROBLEWSKA et al., 2014). Em segundo lugar, o
piloleiomioma, neoplasia benigna originada do musculo eretor do pelo, que acomete,
em geral, as extremidades, particularmente, as superficies extensoras, seguidas
pelo tronco, pela face e pelo pescoco, foi citado como diagndstico histopatolégico
em uma das bidpsias de bolsa escrotal (PARREIRA et al., 2009).



Quanto as doencas testiculares ndo neoplasicas, a hipotrofia e a fibrose foram
os diagndsticos histopatologicos mais incidentes e na maior parte das citacdes
apareceram em conjunto. O infarto testicular, em terceiro lugar, foi citado 48 vezes,
sendo que, na grande maioria dos laudos, teve como motivo a tor¢do testicular,
assim como observado na literatura como principal causa (VITAL et al., 2007).

Na amostra deste trabalho, os tumores germinativos foram os mais frequentes
entre as neoplasias testiculares (87,75%) se aproximando da estimativa apresentada
pelas grandes séries da literatura. O tipo histologico puro mais incidente foi o
seminoma com idade média de 33,30 anos, dentro da faixa etaria de maior
acometimento apontada pela maioria dos estudos — terceira década de vida
(EPSTEIN et al., 2015). Curiosamente, apesar de raro, em 13 anos de segmento,
nao foi verificada nenhuma citacdo do seminoma espermatocitico como diagnastico
histopatologico, o qual se apresenta tanto clinica quanto histologicamente diferente
do seminoma classico (RIBEIRO et al., 2000). Com relacdo aos tumores mistos, o
tipo histologico mais frequente nas combinag¢Bes foi o carcinoma embrionario
(71,87%), em concordancia com a literatura que mostra uma frequéncia variando de
40% a 84,4%. Ainda sobre os tumores mistos, um deles ndo apresentou
especificacdo quanto ao tipo histolégico, sendo diagnosticado como neoplasia
germinativa polimorfica. O tumor do saco vitelino/ seio endodérmico € mais comum
na forma pura em lactentes e criancas até 3 anos de idade, porém em adultos a
forma pura deste tumor é rara se apresentando, em geral, combinado ao carcinoma
embrionario. Em conformidade com outros estudos, das 6 constatacées de tumores
do saco vitelino/ seio endodérmico, todas elas em individuos adolescentes ou
adultos, em nenhuma delas o tumor foi encontrado na forma pura. Nao houve
nenhum caso notificado em criangas, apesar da sua incidéncia em outros trabalhos
(COLOGNA et al., 2003). Quanto a neoplasia intratubular germinativa, que consiste
no estagio in situ, observou-se 38 citacdes aparecendo com maior frequéncia
associada as neoplasias germinativas puras. Apesar de sua relativa ocorréncia, a
presenca de neoplasia intratubular ao produto de uma orquiectomia ndo carrega
quaisquer implicacdes progndsticas com relagcdo ao risco de recidiva do cancer
(STEPHENSON, GILLIGAN, 2012).

O tumor de células de Sertoli, caracterizado como tumor do estroma/ cordao
sexual juntamente com o tumor de células de Leydig, compreende menos de 1% das
neoplasias testiculares e geralmente esta relacionado a malformac6es congénitas
(STEPHENSON, GILLIGAN, 2012).

Ao longo de todo o periodo avaliado, houve apenas 1 caso de um jovem adulto com
22 anos de idade, o qual trazia historico pregresso de criptorquidia na infancia.

Assim como demonstrado pelos demais trabalhos, a ocorréncia de
acometimento testicular por doencas linfoproliferativas foi bastante rara. Dentre a
totalidade de exames analisados, apenas 4 (1,27%) citaram os linfomas como
diagndstico histopatolégico, valor que se aproxima dos 5% esperados do total de
tumores testiculares (COSTA-MATOS et al., 2008).

Conclusdes
O perfil epidemioloégico e histopatolégico das doencas testiculares,

paratesticulares e escrotais na populacédo estudada foi muito semelhante a exposta
na literatura. Desta forma, o estudo realizado proporciona direcionamentos para uma
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abordagem diagnostica mais efetiva desses distarbios nos Campos Gerais, além de
meio de comparacéo com trabalhos realizados em outras regifes do pais.
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