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Resumen 
Se presenta un caso de tumor de vaginal testicular con características de mesoteliomapapilar Se considera incluir este 
caso con características similares a los más frecuentes en otras serosas, como mesoteliomas de origen celomico. 

Los tumores descritos como mesotel iomas, que t ienen su 
origen en la vaginal test icular, pertenecen al grupo más 
ampl io de los tumores de las serosas derivadas del celoma 
pr imi t ivo (pleura, peritoneo) y a los que Lascano González 
l lamó celotel iomas, a raíz de su origen celómico. 
Su origen mesotel ial fue sugerido por Masson y Riopelle 
en 1912 y por Evans en 1943, pero aún hoy no ha sido 
plenamente aceptado, y Dixon y Moore pref ieren l lamarlo 
tumor a d e n o m a t o i d e , como fue propuesto por Golden y 
Asch en 1945, ya que t iene la ventaja de ser morfológica-
mente exacto e histogenét icamente indef inido. 
CASO: Historia clínica N° 9 7 3 / 2 2 , 1972. P. T., sexo mascu-
lino, 21 años de edad. Se presenta a la consulta con una 
tumorac ión escrotal derecha, con dolor referido a la región 
inguinal del mismo lado, pero con buen estado general y 
exámenes complementar ios normales. 

La intervención qui rúrg ica se realiza el 1 3 / 6 / 7 2 con anes-
tesia peridural. A través de una incisión inguinoescrotal se 
diseca hasta aislar el tenso saco de la vaginal, al abrir esta 
membrana se recogen unos 70 cm de líquido de aspecto 
serofibrinoso. Al observar la superf ic ie interna se observa 
que tanto la vaginal visceral como la parietal se encuentran 
cubiertas por numerosas formaciones de aspecto proli fera-
t ivo papilar, cuyo tamaño oscila de 2 m m a 2 cm, teniendo 
las de mayor tamaño un delgado pedículo. 
Se practica orquiectomía con l igadura alta del cordón. 
La evolución del paciente fue buena durante tres años que 
se pract icó el seguimiento, sin evidencia de recidiva regio-

nal o propagación a distancia. A part ir del año 1976 no 
ha vuelto a la consulta. 
Informe histopatológico N° 38.139. 
Diagnóstico: celotel ioma (mesotel ioma papi lar). 
El examen microscópico muestra que ambas capas, vaginal 
y test icular, t ienen una estructura papilar, que se ramif ica 
progresivamente hacia la peri feria. 

La superf ic ie l ibre de las papilas está 'cubier ta por una sola 
capa de células que adoptan, en algunos sectores, forma 
ci l indr ica, y en otros, células de aspecto endotelial; en otras 
áreas, células pol iestrat i f icadas semejan un epitel io. 
Las células c i l indr icas y cuboidales muestran un f ino gra-
nulado débi lmente basófi lo. No se observan mitosis. No 
hay evidencia de membrana basal. El estroma está consti-
tu ido por sustancia hial ina de aspecto homogéneo. 
El testículo y el ep idíd imo no muestran cambios conside-
rables. 

De lo expuesto y por los hallazgos histológicos descritos 
podría ser razonable considerar este caso como un meso-
tel ioma papilar, con la única objeción en el hecho que no 
han sido bien descritos en la vaginal test icular de manera 
que no integran la clasi f icación corr iente de mesotel iomas. 
Pero la descr ipción hecha se adapta a la de los más nu-
merosos casos de mesotel iomas de pleura y peritoneo, y la 
clasif icación corr iente de mesotel iomas podría extenderse 
de manera que incluya el presente caso. 
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