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Displasia quistica de |la rete testis pediatrica: reporte de dos

CaSO0S

La displasia quistica de la rete testis (DQRT) constituye un espectro malformativo
genitourologico infrecuente, caracterizado por dilatacion o ectasia de la rete testis y
anomalias renales asociadas.

Caso clinico 1

Neonato sin antecedentes de interés. EF: bolsa
escrotal izquierda vacia.

Ecografia: teste izquierdo abdominal +
tumoracion dependiente de dicho testiculo de
2cm, solido-quistica. Resto normal.

A los 2,5 meses de vida - laparotomia
exploradora: testiculo paravesical izquierdo con
tumoracion quistica intraparenquimatosa con
disociacion epididimaria + deferente
hipoplasico - orquiectomia.

El estudio histologico confirmo el diagnostico

de DQRT.

Evolucion posterior favorable y asintomatica.

Imagen histologica del paciente 1 con hallazgos compatibles con
DQRT.

Caso clinico 2

Varon, 11 anos. AP: agenesia renal izquierda.
Urgencias: aumento progresivo y agudo de
tamano testicular izquierdo - ecografia:
orquiepididimitis + dilatacion severa de tubulos
seminiferos izquierdos.

Tras la resolucion persistio el aumento -

uroRM: agenesia renal y DQRT izquierdas.

Actualmente: controles ecograficos y paciente

asintomatico.

Paciente 2. Ecografia y UroRM con aumento de tamano escrotal
izquierdo con hallazgos compatibles con DQRT.

v DQRT - hallazgos caracteristicos de interés en la patologia testicular pediatrica.

v' Ante su sospecha, descartar otras anomalias nefrourologicas (hipoplasia/agenesia renal).

v' Manejo conservador (cirugia controvertida) + seguimiento + individualizar en cada caso.
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