Médecine et Santé Publique
N° 18, édition spéciale, 2°™ semestre 2020 ; ISSN : 1840-703X,
CBRSE

Cotonou (Bénin) Dépét légal n° 12567 du 04/11/2020 4°™
CAHIERS DU CBRSI trimestre 2020 ; Bibliothéque Nationale du Bénin,

DEUX CAS DE TUMEURS TESTICULAIRES: UN SEMINONE ET
UNE TUMEUR A CELLULES DE LEYDIG

SOSSA Jean’, FANOU Lionelle’,, HOUNTO Yao Felicien’,
ATADOKPEDE Félix', AVAKOUDJO Dedjinnin Josue Georges’

1: Service d’Urologie, HIA-CHU, Cotonou.

2: Clinique Universitaire d’Urologie-Andrologie, CNHU-HKM, Cotonou.

Auteur Correspondant: SOSSA Jean, Service d’Urologie, HOPITAL
D’INSTRUCTION DES ARMEES - CHU, Rue Caporal Annani, Camp
Guezo, 01 BP: 517 Cotonou, Reépublique du Benin, West
Africa. feminawa@yahoo.com +229 95792319.

RESUME

En 10 ans d'activité, nous avons traité 2 cas de tumeurs testiculaires: un
séminome du testicule gauche, une tumeur a cellules de Leydig du testicule
gauche. Le patient séminomateux a développé une métastase
rétropéritonéale gauche et une hydronéphrose homolaterale deux ans apres
l"orchidectomie. Cette métastase et ['obstruction uretérale qu’elle a
provoquée ont regressé sous 4 cures de bléomycine-Etoposide-
CarboPlatine (BEP). Plus de 9 ans aprés [’orchidectomie, le patient est
resté indemne de récidive ou de nouvelle métastase et a présenté un
testicule controlatéral normal. Le patient a la tumeur de Leydig, pendant 7
ans de surveillance post-orchidectomie, n’a présenté ni de lésion
métastatique ni de lesion tumorale au niveau du testicule controlateral.

Mots clés: Séeminome - Tumeur a cellule de Leydig - Orchidectomie - BEP -
TEP-FDG.

ABSTRACT

In 10 years, we have managed 2 cases of testicular tumors: a left testicle
seminoma and a left testicle Leydig cell tumor. 2 years after he underwent
orchiectomy, the seminoma patient had developed a left retroperitoneal
metastasis and a homolateral hydronephrosis. This metastasis and the
hydronephrosis it triggered had regressed under 4 cycles of bleomycin —
etoposide — carboplatin (BEP) chemotherapy with an inactive residue on
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FDG-PET imaging. More than 9 years after the orchiectomy, the seminoma
patient had no recurrence or no new metastasis and his contralateral
testicle was normal. The patient with Leydig cell tumor had presented no
metastatic lesion and no tumoral lesion in the contralateral testicle during a
7 years post-orchiectomy follow-up.

Keywords: Seminoma — Leydig cell tumor — Orchiectomy — BEP — FDG-
PET.

INTRODUCTION

Les tumeurs testiculaires sont rares [1,2]. Nous en presentons 2 cas: un
séminome et une tumeur a cellules de Leydig.

1. PRESENTATION DES CAS
1.1 CAS N°1

Un homme agé de 33 ans et pére d’un enfant présentait un testicule gauche
induré d’allure tumorale. C'était une découverte fortuite a 1'occasion d’une
visite médicale pré-déploiement. A la tomodensitométrie, il avait un petit
nceud lymphatique pelvien gauche. Il n’y avait ni métastase hépatique ni
métastase pulmonaire. Les marqueurs tumoraux n'étaient pas élevés: Alpha-
Foeto-Protéine = 1.94 ng/mL (normal <15), Beta-Human Chorionic
Gonadotropin < 2.00mUI/mL ( normal = 0 - 5), Lactico-DésHydrogénase =
354 UI/L (normal = 90 - 350). Le patient avait bénéficié d’une
orchidectomie gauche. L’examen pathologique de la piece avait révélé un
séminome pur. En définitive, il s’agissait d’un séminone pTIN1MOSO0. Le
patient était mis sous surveillance sans traitement adjuvant: il souhaitait
avoir des enfants mais il n’y avait pas de possibilit¢ de conservation de
sperme. L'état clinique et radiologique du patient était resté stable. Au
22¢éme mois post-orchidectomie, son deuxieme enfant est né. Mais au 24e
mois post-orchidectomie, le patient développa un lymphoedéme des organes
génitaux externes et du membre inférieur gauche. La tomodensitométrie
avait alors mis en évidence une volumineuse métastase lymphonodale
pelvienne gauche (figure 1 A) et une hydronéphrose homolatérale. Cette
derniére était drainée par une néphrostomie temporaire, une sonde double J
n’ayant pas pu franchir la compression ureterale. Le patient était alors mis
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sous 3 cures de Bléomycine-Etoposide-Carboplatine (BEP). La masse
rétropéritonéale s'était alors drastiquement réduite. Aprés la 4° cure de BEP,
nous avons clampé la sonde de néphrostomie. Il n’y a pas eu de fuite
d’urine autour de cette sonde pendant 72 heures. Un contrdle échographique
a montré une absence quasi-totale de 1‘hydronéphrose gauche: la
compression uretérale gauche était visiblement levée. La néphrostomie était
alors supprimée. Un contréle au moyen d’une tomographie a émission de
positron au fluorodeoxyglucose (TEP-FDG) avait montré que la masse
rétropéritonéale résiduelle était inactive. Six mois apres la chimiothérapie
soit 42 mois apres 1’orchidectomie, il persistait une masse rétropéritonéale
gauche résiduelle (figure 1 B) et le rein était devenu plus petit tout en
restant fonctionnel. Plus de 9 ans apres ’orchidectomie, le patient est resté
stable, sans nouvelle métastase et avec un testicule controlatéral normal.
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Figure 1 (cas N°1):

A: Masse pelvienne gauche avant la chimiothérapie

B: Résidu de masse pelvienne gauche apres la chimiothérapie

1.2 CAS N°2
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Un homme agé de 67 ans se plaignait d’une dysfonction érectile et d’une
douleur scrotale épisodique. Il avait une hypertension artérielle traitée au
moyen de périndopril et de I’hydrochlorothiazide. Il présentait une 1égere
¢lévation de la testostéronémie a 8.35ng/mL (Normal = 2 a 7) et de la
prolactinémie a 17.48ng/mL (Normal = 4.04 a 15.2). Une masse tissulaire
hypoéchogene de 7,30 millimetres était détectée dans son testicule gauche
(figure 2). Mais les marqueurs de tumeur testiculaire étaient normaux:
AFP=4.32ng/mL (Normal= 0 - 7), B-HCG < 0,1 mUI/L (Normal < 2),
LDH = 274 UI/L (Normal=135 - 225). Le patient avait préféré une
orchidectomie radicale d’emblée a une orchidectomie partielle. L’examen
histologique avait mis en évidence une tumeur bénigne a cellules de Leydig.
La dysfonction erectile avait disparu. Au bout de 7 ans de surveillance post-
orchidectomie, le patient ne se plaignait plus de dysfonction érectile, était
indemne de métastase et présentait un testicule controlatéral normal.
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Figure 2 (cas N°2): 1ésion tumorale sur une échographie du testicule gauche.

131

Médecine et Santé Publique
& N° 18, édition spéciale, 2°" semestre 2020 ; ISSN : 1840-703X,
BRST Cotonou (Bénin) Dépét légal n° 12567 du 04/11/2020 4°™°
CAHIERS DU CBRSI trimestre 2020 ; Bibliothéque Nationale du Bénin,

2. DISCUSSION

En dix années d'activités, de 2012 a 2021, nous avons traité 2 cas de
tumeurs testiculaires: un séminone pur et une tumeur a cellules de Leydig.
Le séminome s’est compliqué d’une métastase lymphonodale pelvienne.
Cette derniere a regressé¢ au bout de 4 cures de Bléomycine-Etoposide-
CarboPlatine (BEP). Le résidu tumoral était inactif a la tomographie a
emission de positron au fluorodeoxyglucose (TEP-FDG). Cela s’est
confirmé au cours de la surveillance: plus de 6 ans aprés la fin de la
chimiotherapie, ce résidu est resté stable, et il n’y a pas eu de nouvelles
métastases. La TEP-FDG a donc ete efficace dans la detection de
I’inactivite du residu tumoral post-chimiotherapie. Cela a d’ailleurs permis
d’eviter une chimiotherapie de seconde ligne et méme d’epargner le patient
d’une possible resection chirurgicale de résidu tumoral au bout d’une
chimiothérapie de seconde ligne. La TEP-FDG montre de plus en plus son
utilité dans le suivi des tumeurs germinales testiculaires [3-6]. La TEP-FDG
se révele plus efficace dans 1’évaluation des séminones [6 Revels].

L’examen pathologique a affirmé la bénignité de la tumeur a cellules de
Leydig. Certes, la différence peut etre difficile a établir entre la bénignité et
la malignité d’une tumeur a cellules de Leydig. Mais 1’absence de récidive
ou de métastase au bout de 7 ans de surveillance post-orchidectomie montre
bien que cette tumeur a cellules de Leydig est bénigne. Il est d’ailleurs
possible de préserver le testicule en procédant a 1’ablation de la tumeur par
une orchidectomie partielle [7].
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RESUME

Introduction : La population carcérale est considérée comme un groupe
social vulnérable confironté a de multiples difficultés physiques et mentales.
Ce travail avait pour objectif d’étudier la prévalence des troubles mentaux
en milieu carcéral dans le nord Bénin en 2018.
Méthodes : Il s agissait d’une étude transversale, descriptive et analytique
dont les données ont été collectées de Juin a aoiit 2018 auprés de 399
détenus des prisons civiles du nord Bénin par interview enquéteur-enquété
a laide d'un questionnaire auquel ont été intégrés les critéres
diagnostiques du "Mini International Neuropsychiatric Interview" French
Version 5.0.0 DSM-1V.
Résultats : Parmi les 399 détenus enquétés, 249 (62,41%) présentaient au
moins un trouble mental. Les principaux troubles mentaux identifiés
étaient I’épisode dépressif majeur (44,11%), la dépendance aux substances
non alcooliques (19,05%) ; ['anxiété géneralisée (18,80 %), le risque
suicidaire (17,04%); les troubles psychotiques (9,52%) et le trouble de la
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