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Introdução: Introdução: O tumor maligno não germinativo adenomatoso de mesotélio, é uma
neoplasia de cavidades celômicas¹, que ocorre geralmente em pessoas acima de 50 anos1,4.
Acomete cordões espermáticos, epidídimos ou túnicas testiculares, sendo estas, menos de
1% dos casos registrados na bibliografia1,5. O diagnóstico diferencial deve ser feito com
tumorações de origem inflamatória,  infecciosa,  traumáticas,  herniações e hidroceles,  as
quais, são queixas mais comuns nos pacientes urológicos¹. O caso relatado trata-se de um
paciente masculino, 26 anos, queixando aumento de testículo esquerdo com 2 meses de
evolução.  O  paciente  submetido  a  tratamento  cirúrgico  de  orquiectomia  radical.  Caso
Clínico:  Paciente  de  26  anos,  obesidade  GII,  procurou  centro  urológico  em  04/15.  A
ultrassonografia revelou hidrocele volumosa e epidídimo espessado em testículo esquerdo.
Realizou  orquiectomia  (06/15)  associado  a  biópsia  confirmando  mesotelioma  papilífero
maligno. Atualmente, paciente encontra-se em acompanhamento e sem alterações. Objetivo:
Expor  incidência  do  mesotelioma  testicular  em pacientes  jovens.  Visto  ser  um tumor
relatado com maior  prevalência acima da 6ª  década de vida.  Fornecendo uma melhor
compreensão sobre os mesmos em sítio extrapleural. Metodologia: Estudo de caso baseado
em  prontuário  da  Oncoclin  de  Manaus  e  revisão  sistemática  da  literatura  clínica  e
epidemiológica do mesotelioma testicular, comparando a evolução clínica do caso descrito
com a literatura. Resultados: A incidência do mesotelioma testicular é relatada em cerca de
0,3-1,4%4, de todos os mesoteliomas malignos. Embora os casos tenham sido relatados em
grupos etários de 18 a 77 anos, a maioria é apresentada da 6ª a 8ª década¹,4. Entretanto, a
idade no diagnóstico em nosso paciente foi de 26 anos, contradizendo o padrão encontrado
nas diversas literaturas. Outro fator importante, é que em 34,2% dos casos, houve contato
direto  e  contínuo  com o  amianto  ou  histórico  familiar  ocupacional¹,  dados  que  foram
negados pelo paciente durante a anamnese. Logo, os processos inflamatórios crônicos foram
sugeridos  como  possíveis  fatores  causadores4.  Considerações  finais:  Embora  raro,  o
mesotelioma maligno de testículo deve ser considerado, sempre que uma massa testicular
for observada mesmo sem história de trauma ou exposição a amianto. A ecografia pode
auxiliar no diagnóstico, mas o diagnóstico é feito pela análise histológica da biópsia ou peça.
Orquidectomia permanece como a terapêutica de 1ª linha².
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