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Introdução: o tumor de testículo, apesar de raro, é mais incidente em homens na idade 

reprodutiva, entre 15 e 50 anos. Pode cursar com orquiepididimite, aumento testicular, 

hematúria, e dor na região infra abdominal, quadros que podem trazer confusão e retardo no 

diagnóstico. Com isso, o objetivo deste relato é apresentar um caso de tumor testicular em 

fase avançada, já metastático, e discutir a respeito do tratamento e a importância do 

diagnóstico precoce da doença. Relato de Caso: paciente do sexo masculino, 32 anos, 

admitido em Unidade de Pronto Atendimento com quadro de adinamia, fraqueza, astenia, 

cansaço aos esforços e febre, há 21 dias. Paciente apresentava tumefação testicular com 02 

anos de progressão, em acompanhamento irregular na rede privada de saúde. Trouxe consigo 

ultrassonografia testicular realizada a 2 anos atrás, com laudo de orquiepididimite em 

testículo direito. Na internação, foi solicitado tomografia computadorizada de tórax e 

abdome, que revelou múltiplos nódulos pulmonares e áreas hipodensas mal delimitadas em 

fígado sugerindo lesões secundárias à patologia neoplásica primária de sítio indeterminado. 

Aos exames laboratoriais, exames negativos para BAAR, LDH de 5.280 e beta HCG positivo, o 

que colaborou para o diagnóstico de neoplasia testicular maligna com disseminação a 

distância. À oncologia, o paciente obteve parecer de portador de doença grave com potencial 

cura, sendo encaminhado para centro oncológico de referência mais próximo. Conclusão: 

quando diagnosticado precocemente, o tumor testicular possui bom prognóstico e baixo 

índice de mortalidade. O US da bolsa escrotal e dosagem de marcadores séricos são parte do 

diagnóstico. O tratamento é cirúrgico, seguido de radioterapia, quimioterapia e controle 

clínico. Assim, é importante reconhecer as manifestações iniciais e garantir o cuidado precoce 

do paciente para evolução favorável. 
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