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C0422 - APOPLEJIA HIPOFISARIA: MANEJO Y RESULTADOS DEL TRATAMIENTO
EN LA ERA ENDOSCOPICA
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Resumen

Objetivos: Revision de una serie de pacientes con apoplejia hipofisaria tratados via transesfenoidal
endoscopica, con especial interés en el grado de reseccién asi como evolucion neurooftalmoldgica y
endocrinoldgica.

Métodos: Se analiz6 de forma retrospectiva una serie de 25 pacientes con apoplejia hipofisaria
tratados entre 2012-2018. Se analizaron cambios en la situacién neurooftalmoldgica, parametros
hormonales pre y postoperatorios, asi como el grado de reseccion.

Resultados: Se identificaron 25 pacientes con una media de 62,5 afhos (rango 51-78), con una
predominancia de hombres (76% frente a 24%). Unicamente en un 18% los adenomas se habian
diagnosticado previamente. E1 48% de los pacientes se encontraba antiagregado o anticoagulado; asi
como un paciente con pancitopenia. La cefalea fue presentacion clinica en el 84% (21) de los
pacientes, mientras que la oftalmoparesia en el 64% (16). En 18 pacientes existié alguna forma de
deterioro visual (72%). El tratamiento elegido fue via transesfenoidal endoscopica en el total de los
casos. El tiempo medio hasta la cirugia fue de 6 dias. Presentaron alguna forma de hipopituitarismo
al inicio del cuadro 19 pacientes (76%). Se realizé una resecciéon completa/casi completa en el 82,6%
(19 pacientes). Como complicaciones postquirirgicas se registraron 4 casos de rinolicuorrea (todos
con resolucion con manejo conservador), un infarto isquémico y una hemorragia postquirargica.
Todos los pacientes con afectacidn visual prequirurgica, experimentaron una mejoria postquirurgica
inmediata, con recuperacién a largo plazo completa a excepcion de un paciente. Todos los pacientes
con presentacion clinica de oftalmoparesia, excepto uno, presentaron mejoria tras la intervencion
quirdrgica (88,8%). Tras seis meses de seguimiento la mayoria de los pacientes (78 °3%,18/23)
presentaba un hipopituitarismo total o parcial. No se ha registrado ningtn caso de recidiva.

Conclusiones: El abordaje endoscépico alcanza una tasa de reseccion muy satisfactoria en la
apoplejia hipofisaria. La presencia de tratamiento antiagregante o anticoagulante se puede
considerar como un factor altamente predisponente.
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