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Varicocele Introduccion

El varicocele es un problema muy frecuente en los hombres, definiéndose como la
dilatacion de las venas en el escroto. La presencia de estas grandes venas
disfuncionantes pueden originar dolor local, disminucién de la calidad y cantidad del
esperma vy atrofia testicular. Por tanto, la presencia de varicocele disminuye la fertilidad.

Sintomas

Habitualmente los varicoceles son asintomdticos y los pacientes no experimentaran
ningun sintoma. En ocasiones puede causar dolor y pesadez escrotal, que puede variar
desde un dolor sordo mal definido a un dolor agudo, presentdndose mas
frecuentemente tras la realizacion de actividades deportivas como el ciclismo. Muchas
veces el dolor disminuye con la sedestacion.

Diagnéstico

El diagndstico habitual se basa en la historia clinica, exploracion fisica y confirmacién
con ecografia Doppler.
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Presencia de varicocele e imagen con ecografia Doppler en la que se identifican venas dilatadas escrotales
mayores de 3 mm.

Tratamiento

El tratamiento del varicocele estara indicado cuando el paciente tiene dolor, existe
sospecha de infertilidad secundaria o atrofia testicular. Existen fundamentalmente dos
opciones terapéuticas. La reparacion quirargica, en la que el urdlogo tras realizar una
pequefia incisidn resecara las venas patoldgicas, y la técnica de embolizacion.
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Embolizacion

El radidlogo intervencionista insertara un catéter (tubo flexible de 2-3 mm) por una vena
de su antebrazo tras aplicar anestesia local. El catéter se avanzara hasta las venas del
testiculo guidandonos con rayos X y contraste iodado. Una vez confirmada la existencia
de venas dilatadas y por tanto patoldgicas, procederemos a su cierre con diferentes
agentes tipo espirales metdlicas (coils) o espuma esclerosante.

Entre los riesgos descritos asociados a esta técnica se incluyen un pequefio hematoma
en lazona de acceso o una fuga del material de embolizacién. El procedimiento se realiza
con anestesia local y en ocasiones minima sedacién, en ningln caso serd necesario la
anestesia general. El paciente podra irse a su domicilio unas dos horas después de la
intervencién y sera revisado en consulta de forma periddica.



