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C0075 - CIRUGIA ENDOSCOPICA EXPANDIDA: ¢(QUE APORTA REALMENTE EN
EL PRONOSTICO DE PACIENTES CON ADENOMAS DE HIPOFISIS?
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Resumen

Objetivos: La cirugia endoscopica expandida se esté posicionando como el gold estandar en el tratamiento de
los adenomas de hipdfisis. El objetivo de esta comunicacion es analizar si realmente la cirugia “ expandida”
aporta un prondstico diferente en estos pacientes.

Métodos: Estudio retrospectivo y externo del prondstico y complicaciones de |os pacientes diagnosticados de
adenomas intervenidos por primera vez durante los Ultimos 3 afios mediante abordajes endoscopicos
expandidos en nuestro centro.

Resultados: Seintervinieron: GH: 39 adenomas productores de GH (12,8%) microsy 34 (87,1%) macro. El
45,9% presentaban Knosp 111 y 1V.La curacion (IGF-1 100) se obtuvo en el 100% de los microadenomasy en
el 67,6% de |os macroadenomas con porcentaje global de curacion del 71,8%. ACTH: 27 adenomas
productores de ACTH. 15 (75%) microsy 5 (25%) macros. El 14% presentaban Knosp 11 y V. Lacuracion
(cortisol salival y libre en orina) se obtuvo en e 81,89% de |os microadenomasy en € 80%de los
macroadenomas con porcentaje global de curacion del 81,4% NF: 63 adenomas no funcionantes. Todos
macroadenomas con 45 (71,4%) > 25 mmy 9 (14%) mayores de 40 mm. El 63,4% presentaban Knosp I11 y
IV. Lareseccion total se obtuvo en € 64,5%. Quedaron restos menores de 1 cm en el 17% y mayores en €l
8%. 40 pacientes se presentaron déficit campimétrico previo (63,49%). Se obtuvo mejoriatotal en 26 (65%),
mejoriaparcia en 12 (30%) y estabilidad en 2 (5%). Tan solo seregistrd 1 paciente con fistulade LCR, 2
pacientes con epistaxisy ningun deterioro visual posquirdrgico.

Conclusiones: La cirugia endonasal expandida en manos experimentadas puede aportar un mejor prondstico a
los pacientes diagnosti cados de adenomas de hipdfisis. La cirugia agresiva del seno cavernoso puede aportar
cifras de curacién incluso superiores alas publicadas hasta la actualidad.
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