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Tumor hipofisario

Tumor que crece en la hipdfisis.

Epidemiologia

Hasta el 20% de las personas tienen tumores hipofisarios. Sin embargo, muchos de estos tumores no
causan sintomas y nunca se diagnostican durante la vida de la persona.

Clasificacion

Adenoma de hipdfisis 227.3

Craneofaringioma 9350/1

Tumor de células granulares 9582/0

Pituicitoma 9432/1*

Oncocitoma fusocelular de adenohipofisis 8291/0*

Carcinoma de hipdfisis
Etiologia

Se desconocen las causas de los tumores hipofisarios, aungque algunos son parte de un trastorno
hereditario llamado neoplasia endocrina multiple | (NEM I).

Clinica

Trastorno hormonal
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Los sintomas causados por hipertensidon endocraneal:

Cefalea

Nauseas y vomito

Trastornos de conciencia

Licuorrea

Problemas con el sentido del olfato

Cambios visuales
* Diplopia

e Parpados caidos
e Pérdida del campo visual. (Hemianopsia bitemporal...).

Diagnostico

Todos los pacientes deberian ser evaluados segun criterios clinicos, radiolégicos, y endocrinolégicos.

En todos los casos se deben realizar campimetrias computarizadas para definir el grado de afectacion
del campo visual.

Endocrinolégicamente se debe evaluar la integridad del eje hipotalamo-hipofisario mediante la
determinacién de las concentraciones plasmaticas de FSH, LH, ACTH, cortisol plasmatico, GH,
Prolactina, TSH, T4 libre, estradiol (mujeres) y testosterona (hombres).

El estudio neurorradiolégico puede completarse con un TC helicoidal de las fosas nasales y una RM
cerebral.

En la RM se debe evaluar la invasién del seno cavernoso y se puede clasificar con la clasificacién de
Knosp.

Tratamiento

A menudo, es necesaria la cirugia para extirpar el tumor, en especial si éste esta presionando los
nervios Opticos, lo cual podria provocar ceguera.

La mayor parte del tiempo, los tumores hipofisarios se pueden extirpar a través de un abordaje
transesfenoidal por la nariz y los senos paranasales.

Sin embargo, algunos tumores no se pueden eliminar de esta manera y es necesario extirparlos a
través del craneo (transcraneal).

Se puede utilizar radioterapia para reducir el tamafo del tumor, ya sea en combinacidn con cirugia o
para personas que no pueden someterse a una cirugia.

Los siguientes medicamentos pueden reducir el tamafio de algunos tipos de tumores:

e Bromocriptina o cabergolina es la terapia de primera linea para tumores que secretan
prolactina. Estos farmacos disminuyen los niveles de prolactina y reducen el tamafo del tumor.

e En algunas ocasiones, se utiliza ocreotida o pegvisomant para tumores que secretan hormona
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del crecimiento, especialmente cuando es improbable que la cirugia produzca una curacion.
Algoritmo
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