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CANCER DE PENE NUESTRA EXPERIENCIA TERAPEUTICA

Dr. Mario F, Vicchi.

Este trabajo es resultado le la experiencia quirdrgica rutinaria que hemos
realizado en mds de 20 afios. Los tumores malignos del pene fueron tratados
en sus correspondientes épocas con las armas terapduticas disponibles que en
esos momentos fueron considerados las més adecuadas por los especialistas.
Para cada caso la terapia usada fue la clésica, generalmente cirugia y fi-
sioterapia, tratando en lo posible de aplicar métodos conservadores.
Nuestro trabajo quirdrgiconos obligé a adentrarnos en tan grave problemaco-
menzando por conocer la experiencia de otros. Para ello tomamos al azar
106 historias clinicas provenientes del "Instituto de Medicina Ex -
perimantal®, Encontramos que de esas historias 93 tenian amputacién
parcial y en 13 radiumterapia. Consignamos estos resultados en el siguiente
cuadro.

CUADRO N° 1,

Tratamientos conservadores (sobre 106 casos)

Metéstasis ingUinales antes del afio .................. 50

Metdstasis 65€as ... ..ciiiriiie it 1

Metéstasis encefdlica............covi i, 1

Metdstasis inguinales antes de los 3afos ........... e 7

Total de enfermos con metdstasis .................... 59  (55,7%)

Recidivaenel mufidn....ccoviviiiii i iinnennns 18 (17 %)

Imposibilidad de orinar (hubo que practicar cistostomia).. 5  (4,7%)

Fallecidos por causas desconocidas .................. 8 (7,5%)

Enfermos de los cuales se desconoce la evolucién ... ... 23 (21, 7%)

Enfermos que hasta el dltimo exdmen estaban bien . ..., 9 (8, 5%)
Amputacién parcial y radioterapia

Més de 2 afios de evolucién .......coviiiiiiiin... 3 (2,8%)

MEs de 5 amMos .uoivi ittt ittt ittt e 2 (1,9%)

Mésde 10 aMOs . vviene ittt e ie e 1 (0,9%)
Radiumterapia' y radioterapia

MAs de 2 aM0S uuvenrenennrnnenneneenerenennannns 2 (1,9%)

Mésde 3aMos .....ouviiininiinniiiinnenannnn T (0,9%)

Més de 5 afos ...... e 0 (0,0%)

El andlisis de los casos anteriores muesira que los tratamientos conservadores
en los cuales se cifran esperanzas por un légico afén humanitario son franca-
mente desalentadores, razén por la cual nos propusimos utilizar procedimien~
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este trabajo. Sin exagerar el tratamiento, aplicamos a los enfermos amputa-
ciones y vaciamientos, pero con el criterio de limpieza ante una duda de pe-
netracién del tumor a tejidos adyacentes.

En esta serie se incluyen muchos casos, a los que se les aplicaron tratamien-
tos conservadores y que por tal circunstancia presumiblemente recidivaron o
dieron metdstasis. En 3 casos se tuvo que haceremasculacién por la invasién
del escroto, Los casos de carcinomas del prepuciose trataron conexéresis am-
plia, mientras que en 19 pacientes afectados de lesiones pequefias se les apli-
c6 radium-terapia. A continuacién exponemos la evolucién seguida en 80 de
estos casos tratados tuvimos los siguientes resultados:

CUADRO N° 2

Operacién radical con abocamiento urefral a periné

Total de CasOs . vv v iieerniniennneeronennunenenn 44

Fallecidos v vviveiiiniiie s ianranesannsanees 18 (40,9%)
Enfermos que vivian bien hasta el Gltimo exdmen. ... .. 26 (59,1%)
Fallecidos antes del afio por causas no neopldsicas .. .. 7  (15,9%)
Fallecidos antes del afo por metdstasis .............. 7 (15,9%)
Fallecidos antes de los 3 afios por causas no neopldsicas 1 (2,3%)
Fallecidos antes de los 3 afos por metdstasis ......... 3 (6,8%)
Enfermos que vivian bien hasta el Gltimo exdmen...... 26 (59,1%)
Menos de 1 afiode evolucién ........ovivuiennnt, 6 (13,6%)
Mésde 1 OO .. . . iiee it iiiinaee e ananass 20  (45,4%)
MES dE 2 GROS - oo ot iereennanaeecs i et 16 (36,4%)
Mds de 3 OO . o v et et ieserenneneneoninranenneensn 11 (25%)
Mdas de 5 aMos .. vvereienneeeeenniosssssneeeesnn 5 (11,4%)

Mds de 10 ados (11, 19y 20 afios respectivamente) ... 3 (6,8%)

CUADRO N° 3

Amputacién parcial y vaciamiento inguinal

Total de casos ... ... P 8
Fallecidos por causas neopldsicas..........ooiviins 2 (25%)
Fallecidos antes del @fio .« . vve e iniin e 1 (12,5%)
Fallecidos antes de 1os 5af0s . .o vvv v rneeeennennn 1 (12,5%)
Enfermos que vivian bien hasta el gltimo exdmen. ..... 6  (75%)
Menos de 1 afiode volucidn ... oo, 3 (37,5%)
MES dE 3 aM0S . ot ivt ittt 3 (37,5%)
Mds de 10 afios (16 y 19 afios respectivamente) ....... 2 {(25%)
CUADRO N° 4
Emasculacion
Total de €asos ... vuuve v 3
Enfermos que vivian bien hasta el dltimo exdmen. ... .. 3

Controlados: 1 menos de 1 afio, 1 mds de un afio,
S atr de.3 anos.
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CUADRO N© 5 "

Céncer del prepucio, exéresis simple del tumor

Total de CasOs . v vieiinrnriniii ittt 6
Enfermos que vivian bien hasta el Gltimo exdmen ... .. 6
Menosde 1 Qfio. ... vt iireennennnnns [ 2 (33,3%)
MGS dE 2 OFIOS . o vt vt ieeernen e 3 (50%)
MES dE 5 OfOS . v v ve e ettt ittt 1 (16,7%})
Mdsde 1O A0S . oo v v it ieieienerannnnns e 0 (0 %)
CUADRO NP° 6
Enfermos tratados con radium y radioterapia
Total de €asos . . .vvui e i i 19
Enfermos fallecidos por metdstasis antes de 1 afio . ... 8 (42,1%)
Enfermos que vivian bien hasta el Gltimo exdmen .... 11 (57,9%)
Menosde 1 afio ... ..oiveininn i 2 (10,5%)
Mds de 1 afo .o viiiei it iinneienenennes 9  (47,4%)
Mds de 2 afos . . v ir e ie e et e 5 (27 %)
Més de 3 amos . ..o ov ittt 3 (15,8%)
Mds de 5af08.....vviienn.. et e 1 (5,3%)
Més de TO AMOS . vt it ittt it ii e i neaannenns 0 (0%)

RESUMEN Y CONCLUSIONES

1°) El vaciamiento ganglionarsatélite con operacién radical del pene o am-
putacion parcial muestrauna sobrevida de mds de 5 afios en el 11,4 % de los
casos y més de 10 afios en el 6,8 % de los casos, mientras que con métodos
conservadores la cifraes de 0% en 5y 10 afios, hubo mejores resultados con
el vaciamiento ganglionar que con los tratamientos conservadores.

2) En esta serie de enfermosasi como en las 106 historias clinicas analizadas
enel Institutode Medicina Experimental, los resul tados obtenidos con aplica-
cionesde radium localmente y radioterapia inguinal estdn muy por debajo de
los procedimientos quirdrgicos en los cualesse ha hecho el vaciamiento gan-
glionar,

39) Siempre se hizo radiumen lesiones pequeias menores de 2 cm. de didme-
tro.

4°) La cirugia se emple6 en gran nimero de casos en los cuales ya se habia
aplicado radium con anterioridad y la lesién recidivé y ocasion6é metdstasis.
Siempre hicimos este tipo de cirugia en lesiones muy avanzadas.



