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¢Que son los tumores testiculares de células germinativas?

Los tumores testiculares de celulas germinativas son tipos de cancer
que se desarrollan en los testiculos, y surgen de células que se

convierten en espermatozoides.

La edad promedio al momento del diagnéstico de cancer testicular
es de 33 afios. Entre los hombres de 15 a 40 afios de todo el
mundo, el cancer testicular es el tumor sélido mas frecuente
(cancer en un drgano o tejido en vez de en la sangre).
Aproximadamente 10 000 personas reciben un diagndstico anual
de céncer testicular en los EE. UU. Los tumores de células
germinales representan aproximadamente entre el 90 %y el 95 %
de los nuevos casos de cancer testicular diagnosticados cada afio.
¢,Cudles son los factores de riesgo del cancer
testicular?

Los factores de riesgo incluyen tener un testiculo no descendido
(cuando 1 o ambos testiculos no descienden al escroto después
del nacimiento), historial familiar de cancer testicular, cancer previo
en el testiculo opuesto, testiculos anormalmente desarrollados,
infertilidad o fertilidad alterada, uso de cannabis y ciertas
afecciones genéticas como el sindrome de Klinefelter (tener un
cromosoma X adicional).

¢,Cudles son los sintomas del cancer testicular?
Principalmente en Europa y Asia, el hantavirus puede provocar
fiebre hemorragica con sindrome renal. Inicialmente, los pacientes
pueden tener fiebre, escalofrios, dolor de cabeza, dolor de
espalda, dolor abdominal y nduseas, y algunos pueden presentar
visién borrosa, enrojecimiento de los ojos, erupcién y rubefaccion
facial. Los sintomas posteriores pueden incluir sangrado interno
(hemorragia), presion arterial baja e insuficiencia renal. El riesgo
de muerte por fiebre hemorragica con sindrome renal oscila entre
el 1%y el 15 %, segun el

virus especifico.

¢,Qué tan frecuentes son las infecciones por el
hantavirus en los EE. UU.?

El sintoma inicial del cancer testicular en alrededor del 90 % de los
pacientes es un bulto indoloro en el testiculo. Alrededor del 10 %
tiene dolor agudo en los testiculos debido al crecimiento rapido del
tumor. El cancer testicular se disemina a los ganglios linfaticos
retroperitoneales (detras de la cavidad abdominal) en el 10 % al
20 % de los pacientes y puede causar dolor lateral o de espalda;
nauseas, distension o estrefiimiento; y venas agrandadas en el
escroto. El cancer testicular que se disemina a los pulmones puede
causar dificultad para respirar, tos, dolor en el pecho o tos con
sangre. Se produce agrandamiento de las mamas en alrededor del
2 %de las personas con cancer testicular.

Diagndstico, estadificacion y prondstico del cancer
testicular

Las personas con un bulto en el testiculo deben realizarse un
examen fisico, una ecografia del escroto y andlisis de sangre para
detectar marcadores tumorales (proteinas producidas por
tumores) y deben recibir una derivacién inmediata a un urélogo. El
diagnéstico de cancer testicular se confirma en funcion del examen
del testiculo extirpado quirargicamente.

La mayoria de los pacientes (del 70 % al 75 %) tienen cancer

testicular en estadio |, en el cual el tumor afecta solo el testiculo.
Alrededor del 20 % tiene cancer en estadio Il (que afecta los
ganglios linfaticos retroperitoneales) y el 10 % tiene diseminacion
en estadio Il (propagacion diseminada). Las tasas de
supervivencia a cinco afios son del 99 % con estadio |, del 92 %
con estadio Il y del 85 % con cancer testicular en estadio IlI.
¢, Coémo se trata el cancer testicular?
Los pacientes con tumores en estadio | se someten a una cirugia
para extirpar el testiculo afectado y luego el control de marcadores
tumorales y la obtencién de imagenes del térax, el abdomen y la
pelvis durante, al menos, 5 afios.
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A los pacientes con cancer testicular que estén considerando tener hijos se les
debe ofrecer un banco de esperma antes de someterse a quimioterapia o cirugia.

Los pacientes con cancer testicular en estadio | que se considere en
alto riesgo de recidiva pueden recibir quimioterapia o someterse a
cirugia para extirpar los ganglios linfaticos retroperitoneales. Las
opciones de tratamiento para pacientes con tumores en estadio Il
después de la extirpacion del testiculo incluyen cirugia
retroperitoneal de ganglios linfaticos, quimioterapia o radioterapia. La
quimioterapia se recomienda para pacientes con tumores en estadio
1.

Consideraciones para pacientes con cancer testicular
Los pacientes diagnosticados con cancer testicular pueden presentar
ansiedad, depresion y dificultad para concentrarse. Aquellos que
reciben quimioterapia pueden tener pérdida de la audiciéon, zumbido
en los oidos o dolor de los nervios, y pueden tener un mayor riesgo
de enfermedad cardiovascular. Los pacientes con cancer testicular
que estén considerando tener hijos deben conversar con su médico
acerca de almacenar esperma en un banco antes de someterse a
quimioterapia o cirugia.
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