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CANCER DE PROSTATA. ACCION DE LOS ESTROGENOS
SOBRE LOS TESTICULOS

Por los Dres. F. A. de 1a BALZE. R. E. MANCINI y J. IRAZU (")

En 5 enfermos que padecian cancer de prostata, se efectué un estudio his-
tolégico (morfoldgico ¢ histoquimico) del material obtenido por medio de la
hiopsia del testiculo. El estudio se practicod antes y mientras recibian grandes do-
¢ de estrogenos.,

Simultaneamente en algunos de elloes se practicaron dosajes de gonadotro-
finas hipofisarias vy 17 cetoesteroides neutros en la orina.

Fn 3 de los 5 pacientes la biopsia testicular se practicé antes de comien-
zar la administracién de estrogenos. En 3 de ellos la biopsia se repitid en dos
momentos distintos mientras recibian estrogenos,

El estrogeno usado fué el estilbestrol y se administré por via bucal. Las
dosis variaron entre 30 y 50 mgs. por dia. En total se practicaren !l biopsias.
[_as 8 realizadas durante la administracion medicamentosa lo fueron a los 10,
11, 25, 32, 35. 40, 60 y 70 dias de comenzado ¢l tratamiento. Se utihizaron
las siguientes téenicas histoldgicas: :

TECNICAS HISTOLOGICAS UTILIZADAS

Para Morfologia:
Hematoxilina-Eosina-Tricomico de Azan
Impregnacién argéntica para fibras coligenas
y reticulares - Orceina para fibras elasticas.

Para Glucoproteinas, Mucoproteinas y Glucégeno:
Técnicas de McManus con y sin ptialina;
Metacromatica y Hierro coloidal. Digestion
con Hialuronidasa.

Para Lipidos:
Totales: Sudan 11

Colesterol, Esteres: Schultz Digitonina,
Polarizacién éptica.

Sistemas Enzimdticos:
Fosfatasa alcalina y acido ascorbico.

(1) Citedra de Clinica Mddica, Tacutiad de Ciencias Médicas de Bs. Aso y del Servicio
de Urologia del Policlinico Argerich.
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En el estudio histoldgico del testiculo se estudiaron por separado:
a) contenido intratubular: epitelio germinativo y c¢lulas de Sertoli:
b) la pared del tubo con sus dos capas: tlnica propia o externa y mem-
brana basal o interna.
¢) el tejido conectivo intertubular con: células de 1.eydig, fibroblastos,
substancia amorfa y fibrillas.

El contenido intratubular presenté grados variables de atrofia. Como en
ctras condiciones de patologia testicular las células de Sertoli demostraron ser
mas resistentes que el epitelio germinal.

I.a pared del tubo, en el sector tdnica propia, sufrio un proceso de engro-
samiento por esclerosis a fibras de reticulina y colageno. En etapas muy avan-
zadas ¢stas fueron substituidas por material hialino. 1.a membrana basal se pre-
sentéd disminuida de espesor y fragmentada o desaparecida. Los fibroblastos de
la pared del tubo estaban proliferados, pero perdian precozmente parte de los
caracteres histoquimicos estudiados.

En el tejido conectivo intertubular se comprobo:

a) aumento de la substancia amorfa glucoproteica:

b) proliferacién de fibroblastos, y muchos de ellos juventles, presentando
muchas formas de transicién a células de Leydig. Los fibroblastos con-
servaban los caracteres histoquimicos estudiados, pero contenian ademas
granulaciones de glucoproteinas en su interior:

¢) las células de Leydig en su gran mayoria eran hipotroficas u atréficas,
pero se encontrd en dos biopsias muchos grupos de células de [eydig
intensamente cargados de esteroides.

La lesion del tubo (contenido y pared) mo presentd caracteres especiales vy
ademas fué precoz en su momento de aparicion. También fué¢ precoz la proli-
feracién de fibroblastos en la pared tubular y en el tejido conectivo intertubular.

En el tejido conectivo intertubular llamaron poderosamente la atencion
una mezcla de imagenes de involucion: células hipotréficas y atrdficas de Ley-
dig con imagenes de estimulacion: células de leydig cargadas de esterotdes y
proliferacion de fibroblastos. “




