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PRESENTACION DE CASO

Hematoma del cordon espermatico como causa de escroto agudo

Spermatic cord hematoma as a cause of acute scrotum
Erich Roberto Ramoén Nufiez!’, Carina Flora Salgado Reyes?, Victor Hugo Asquel Cadenat
1 Hospital General del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social de Latacunga. Cotopaxi, Ecuador.

Correo electrénico: ramonerich@yahoo.com

Introduccidn: El hematoma del corddn espermatico rara vez induce al escroto agudo. Objetivo: Reportar
el caso de un nifio con escroto agudo como consecuencia de un hematoma del cordén espermatico.
Presentacion del caso: Paciente masculino de 13 afos de edad que ingresd al servicio de emergencias del
Hospital General del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social de Latacunga. El adolescente refirié dolor
intenso del testiculo izquierdo de 8 horas de evolucién después de una actividad fisica intensa. Con el
diagndstico clinico y ecografico de torsidn testicular se indico la exploracién quirdrgica de emergencia. En
la cirugia se hallé un gran hematoma en todo el trayecto del cordén espermatico izquierdo. Se efectud el
drenaje del hematoma, hemostasia, se colocé el drenaje de Penrose y se fijo el testiculo. Conclusion:
Evoluciond satisfactoriamente y recibio el alta hospitalaria a las 48 horas. No presentd complicaciones en
6 meses de seguimiento desde marzo hasta agosto del 2018.
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Introduction: Spermatic cord hematoma rarely induces acute scrotum. Objective : To report the case of
a child with acute scrotum by a spermatic cord hematoma. Case presentation: Case of a 13-year-old male
patient who was admitted in the emergency service of the General Hospital of the Ecuadorian Institute of
Social Security of Latacunga. He presented intense pain in the left testicle during 8 hours after intense
physical activity. After the clinical and sonographic diagnosis of testicular torsion, emergency surgical
examination was indicated. In the surgery, a large hematoma was found throughout the spermatic cord
path. Hematoma drainage, hemostasis, and Penrose drainage placement plus fixation of the left testicle
were performed. Conclusions: The patient evolved satisfactorily and received hospital discharge at 48
hours. He didn't present complications in the follow-up during 6 months from March to August, 2018.
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INTRODUCCION

La diversidad histologica de los elementos

anatémicos que constituyen el cordén
espermatico da lugar a una gran variedad de
afecciones, exclusivas del cordén, aunque en
muchas ocasiones forma parte de una
enfermedad con extensién a gran parte del
escroto. (' La torsién del corddn espermatico es
la causa mas frecuente de escroto agudo en los
nifios, seguida de la torsién de los apéndices
trauma

testiculares, orquiepididimitis vy

escrotal.?® El hematoma del cordén
espermatico rara vez induce al escroto

agudo.34

El objetivo fue reportar el caso de un nifio con
escroto agudo por un hematoma del cordén
espermatico.

PRESENTACION DE CASO

Paciente masculino de 13 afos de edad, que
ingreso al servicio de emergencias del Hospital
General del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social de Latacunga y refirié que después de una
actividad fisica intensa en la clase de cultura
fisica comenzo a presentar dolor en el escroto y
testiculo izquierdo con irradiacidn ascendente a
la region inguinal ipsilateral y de intensidad
creciente hasta llegar a ser insoportable.

Llegd a este centro de salud 8 horas después del
inicio del dolor. Negd traumatismo directo. En el
examen fisico se encontrd un paciente muy
intranquilo, ansioso y con dolor intenso. El
testiculo izquierdo estaba situado alto en el
escroto, muy doloroso a la palpacién y la
maniobra de Prehn fue negativa.
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tiempos de coagulacion y ecografia Doppler. Los
resultados de los examenes de laboratorio
estuvieron dentro de los parametros normales.
Sin embargo, en la ecografia se observd una
disminuciéon importante del flujo vascular al
testiculo izquierdo comparado con el testiculo
contralateral. Se reporté como diagndstico una
torsidn testicular izquierda.

Con este diagnodstico clinico y ecografico se
indicé la exploracion quirdrgica de emergencia.
En la cirugia, no se confirmé la torsidon, pero se
hallé un gran hematoma en todo el trayecto del
cordén espermatico, localizado entre la fascia
espermatica externa y la tunica vaginal (figura
1). Se efectud el drenaje del mismo, hemostasia
(figura 2), colocacion de drenaje de Penrose mas
la fijacidn del testiculo izquierdo.

Fig. 1- Localizacién y extensién del hematoma.

El paciente evoluciond satisfactoriamente y
recibié el alta hospitalaria a las 48 horas. No ha
presentado complicaciones luego de 6 meses de
seguimiento.

DISCUSION

El hematoma unico del cordén espermatico rara
vez se ha documentado desde su primer reporte
en 1924.%) Ocurre en todas las edades, pero con
mayor frecuencia en adultos jévenes.® Kodaka
y otros, encontraron solo 19 casos publicados en
la literatura médica en lengua inglesa, incluido
un nifio de 10 afios de edad.”)
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En adultos se localizan habitualmente entre la
fascia espermadtica externa y la tunica vaginal, o
entre las fibras del cremaster y fascia
espermatica. En los nifios puede desarrollarse en

cualquier lugar.(®”)

Fig.2 Hematoma evacuado.

La fuente del sangrado puede ser una vena
normal del plexo pampiniforme, una varice, un
aneurisma falso de la arteria espermética o el
desgarro de las fibras del musculo cremaster.®
En este caso, el hematoma estaba situado entre
la tunica vaginal y la fascia espermatica y no se
pudo precisar el sitio de procedencia del
sangrado.

Comunmente, la enfermedad aparece después
de una intensa actividad fisica o ejercicios,
también por terapia anticoagulante,
traumatismo, sindrome de Scholein Henoch o
idiopatico.®*”) Vernon describié el primer caso
de hemorragia espontdnea o idiopatica,® y Chin
y Bowman citan en su articulo dos casos,
asociados a varicocele, que usualmente afecta al
15 % de los varones después de la

adolescencia.®

Lerman y Lerman'® sugieren como mecanismo
fisiopatoldgico de la hemorragia el aumento
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espermatico, asociado a un defecto en una o
varias de las venas espermaticas. Otros
mecanismos son la rotura de las fibras del
cremaster y el incremento brusco de la presidon
intraabdominal con transmision al corddn
sugerido por Gordon y otros.(3®)

Clinicamente, la afeccidon se caracteriza por
dolor escrotal de inicio agudo, que el paciente
refiere como una sensacidon de desgarro en la
ingle, hinchazén y equimosis.®® El diagnéstico
clinico en esta fase aguda es dificil, incluso
muchas veces se confunde con una torsion
testicular u orquiepididimitis,!*® como ocurrié
en el paciente reportado y en los dos casos
citados por Lerman.’® Raramente, tiene inicio
lento e insidioso, y como Unico sintoma presenta
una masa escrotal firme e indolora, descubierta
fortuitamente por el paciente.®

La ecografia Doppler es el estudio de eleccidn,
util para evaluar el estado vascular del testiculo,
confirmar o excluir su ruptura y diferenciar el
hematocele del hematoma.?”) Y en los casos
crénicos diferenciarlo de una hernia inguinal,
hidrocele o tumor.®

Aunque el cordén espermatico es una estructura
anatdémica en ocasiones subexplorada durante
la ecografia escrotal.!) En este caso clinico los
hallazgos ecograficos se le atribuyeron las
alteraciones a una torsion testicular. Cuando la
ecografia no es concluyente estd indicado que se
realice una resonancia magnética.®2% Caviglia
y otros™ afirman que con la resonancia
magnética se identifican bien el cordén
espermatico, testiculo y epididimo, asi como sus
alteraciones. De ese modo se confirma el
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diagndstico y se evalia la evolucidon y la
respuesta al tratamiento del paciente.1?

Establecer una guia de actuacién es dificil por su
baja morbilidad.®® Cuando el diagnéstico de
hematoma del corddn espermdtico estd
definido, sin sangrado activo, puede ser tratado
de forma conservadora.*?8) La cirugia resulta
obligatoria cuando el dolor es persistente o la
isquemia testicular se confirma mediante la

ecografia.¥

No obstante, diversos estudios han demostrado
que explorar y evacuar codgulos de sangre y
hematomas, y reparar las lesiones halladas
aumentan las tasas de recuperacién de
testiculos, disminuye la discapacidad y la estadia
en el hospital, y retrasa el retorno de los
pacientes a la actividad normal en comparacion
con pacientes tratados conservadoramente.
Ademas, tienen mas riesgo de infeccidn,
necrosis y atrofia testicular.(®10

En conclusién, el paciente pediatrico operado
por un escroto agudo provocado por un
hematoma del corddn espermatico evolucioné
satisfactoriamente y recibié el alta hospitalaria a
las 48 horas. No presenté complicaciones en 6
meses de seguimiento desde marzo hasta
agosto del 2018.
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