	                       TUMEURS GERMINALES 


Ce sont des tumeurs développées à partir des cellules germinales. Elles sont très rares et apparaissent chez le sujet jeune (25-40 ans). Il y a un lien entre le développement de ces tumeurs et les ectocopies/dysgénèses ou encore l’environnement (en recherche). 

SEMINOME = tumeur de l’épithélium germinal  (40%)


CARCINOME EMBRYONNAIRE, TERATOME = Tumeur des tissus embryonnaires et fœtaux

 










   Tumeurs non 

CHORIOCARCINOME = tumeur du placenta et des annexes (sac vitellin par exemple)                seminomateuses

En général, ces tumeurs sécrètent. Donc si le taux de B HCG ou d’alpha foeto-protéine est très élevé c’est qu’il y a une couille dans le patté. 

En général, les tumeurs séminomateuses on un bon pronostic alors que les non seminomateuses en ont un mauvais. 

1/ SEMINOMES : 

Ces tumeurs apparaissent rarement avant la puberté. IL y a surtout des formes asynchroniques (d’abord une couille puis l’autre) et 2% de formes bilatérales. 

Ce sont des tumeurs très radio/chimio sensibles. Ce sont des tumeurs lymphophiles et donc il faudra faire une exploration des ganglions lombo-aortiques rapide. On observe une augmentation de LDH et de hCG. 

A un stade très avancé on aura des métastases viscérales. 

Macroscopiquement, ce sont des tumeurs homogènes, bien rosées et bien limitées. N.B : une nécrose ou une hémorragie doivent faire impérativement rechercher un autre contingent. 

2/ TUMEURS NON SEMINOMATEUSES : 

Ces tumeurs touchent plus l’homme que la femme. Le choriocarcinome est rencontré beaucoup plus souvent au niveau testiculaire chez l’homme qu’au niveau placentaire chez la femme. 

Le Choriocarcinome reproduit la placenta. 

Le Teratome mature lui reproduira n’importe quel tissu mature mais es bénin.

Le Teratome immature lui es malin 

N.B : il y a aussi des teratomes mixtes ; mais ils sont malins. 


TUMEURS DE BLASTEMES : 

Elles se développent a partir de reliquats embryonnaires. Ce sont souvent des tumeurs que l’on retrouve en pédiatrie (< 2 ans). Les produits chimio agissent sur les cellules en division. Donc dans ce type de tumeurs ; plus la tumeur est agressive et plus la chimio marche bien

