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Resumen
Los adenomas hipofisarios son tumores cerebrales benignos considerados como el

tercer grupo de lesiones intracraneales en frecuencia tras los meningiomas y los
gliomas. El tratamiento de esta patologia puede ser clinico o quirurgico,
dependiendo del tipo de tumor. El tratamiento quirargico puede ser realizado por
dos vias: transcraneal o transesfenoidal, la misma que puede ser por abordaje
sublabial, transeptal o transnasal con uso de microscopio 0 endoscopio. Los
resultados posquirdrgicos son objetivables a través de la revision de historias

clinicas para valorar sintomatologia, niveles hormonales prequirdrgicos y

posquirdrgicos, complicaciones paraevidenciar los resultados de esta técnica.
Obijetivos: Determinar los resultados del tratamiento quirargico por via
transesfenoidal utilizando abordaje transnasal endoscopico y transeptal
microscopico en pacientes con adenomas hipofisarios. Metodologia:

Estudio descriptivo, retrospectivo, observacional, en el que se analizan 25
pacientes, que fueron hospitalizados para intervencion neuroquirurgica en

el periodo comprendido entre enero 2014 a junio 2016 del Hospital

Teodoro Maldonado Carbo. Resultados: Se analizaron 25 pacientes que

fueron intervenidos por adenoma hipofisario por via transesfenoidal, de los

cuales 14 fueron mujeres y 11 varones.
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El rango de edad estuvo comprendido entre
13 y 79 afios, con una media de 50 afios.
Segun la clasificacion por su tamafo, 3
pacientes presentaron microadenoma y 22
macroadenoma; 7 pacientes con adenoma
hipofisario funcionante y 18 pacientes con
adenoma hipofisario no funcionante. El 60

% de pacientes tuvo mejoria en la vision. En
los adenomas hipofisarios funcionantes los
niveles hormonales disminuyeron en 6
pacientes y en 1 paciente incremento. Las

complicaciones posquirdrgicas se
presentaron en 6 pacientes, que representan
un 24 % de pacientes; 2 presentaron fistula
de liquido cefalorraquideo, 2 pacientes
empeoraron su sintomatologia visual, 1
paciente desarroll6 diabetes insipida y 1
paciente fallecio6 en el posquirargico
mediato. Conclusiones: El procedimiento
transesfenoidal sea transeptal micrdscopica
0 transnasal endoscOpica son abordajes

eficaces para el tratamiento quirdrgico de

los pacientes con adenoma hipofisario.

Palabras clave: Adenoma hipofisario,
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endoscopico, transesfenoidal, microscopico.

Summary

Pituitary adenomas are benign brain tumors
considered the third group of intracranial
lesions in frequency after meningiomas and
gliomas. The treatment of this pathology may
be clinical or surgical depending on the type
of tumor. Surgical treatment can be performed
by 2-way transcranial or transsphenoidal,
which can be by sublabial, transseptal or
transnasal approach using a microscope or
endoscope. The postoperative results are
objectivable through the review of clinical
histories to evaluate symptoms, pre-surgical
and postsurgical hormone levels,
complications to evidence the results of this
technique. Objectives: To determine the
results of transsphenoidal surgical treatment
using transnasal endoscopic and microscopic
transeptal approach in patients with pituitary
adenomas. Methodology: A  descriptive,
retrospective, observational study in which 25
patients were analyzed, who were hospitalized

for neurosurgical
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intervention in the period between 2014 and
June 2016 of the Hospital Teodoro
Maldonado Carbo. Results: We analyzed 25
patients who underwent transsphenoidal
pituitary adenoma, 14 of whom were
women and 11 men. The age range was
between 13 and 79 years, with an average of
50 years. According to the classification by
their  size 3  patients  presented
microadenoma and 22 macroadenoma; 7
patients with functioning pituitary adenoma
and 18 patients with nonfunctioning
pituitary adenoma. Sixty percent of patients
had improvement in vision. In functional
pituitary adenomas, hormonal levels
decreased in 6 patients and in 1 patient
increase. Postoperative complications were
presented in 6 patients representing 24% of
patients, 2 had cerebrospinal fluid fistula, 2
patients worsened their visual
symptomatology, 1 patient developed
diabetes insipidus and 1 patient died in the
postoperative period. Conclusions: The

transsphenoidal procedure is transosseous or

endoscopic transnasal microscopica are

Revista cientifica INSPILIP. Disponible en:
http://www.inspilip.gob.ec/ Enero de 2018

effective approaches for the surgical
treatment of patients with pituitary

adenoma.

Keywords: Pituitary adenoma, endoscopic

transsphenoidal microscopic

Introduccion

Los adenomas de hipofisis son tumores
benignos, representan el 10 % de los
tumores intracraneales, mas frecuente entre

los 30 y 50 afios, afecta a ambos sexos por
iguall. Existen multiples genes involucrados

en el desarrollo y crecimiento de los
adenomas de hipofisis, aun no se conoce
una causa bien establecida. Varias son las

clasificaciones de los adenomas
hipofisarios, dentro de ellas por su tamafio
basados en la escala de Hardy, que los
califica en 4 grados, y por produccion
hormonal, que pueden ser funcionantes y no
funcionantes. EIl tratamiento de los tumores
hipofisarios va a depender del tipo

(funcionante o no funcionante) y del

tamafio, este puede ser clinico o quirdrgico.
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Los abordajes quirdrgicos

utilizados son por via transcraneal o

transesfenoidal. El abordaje transcraneal

mas utilizado es el pterional, en tanto que

los transesfenoidales pueden ser transnasal,

transseptal con la utilizacion de endoscopio

0 microscopio.

En sus inicios, el abordaje quirdrgico fue
exclusivamente transcraneal. Posteriormente

comenzaron a  utilizarse las vias

extracraneales, pero con poco éxito por la

escasa Vvisibilidad y la alta tasa de
complicaciones que presentaban. A pesar de

esto tuvo sus defensores, y mucho después

del advenimiento de la era antibiotica, la

introduccion del fluoroscopio en el acto

operatorio por Guioty del microscopio
quirargico por Hardyz.
En la actualidad los abordajes

transesfenoidales tienen

para tratar lesiones selares!

nuevos aditamentos para mejorar la vision

de un area tan restringida y compleja y se ha

cientifica INSPILIP. Disponible en:

actualmente

gran aceptacion

. Se buscan

introducido el apoyo endoscépico, el cual

en ocasiones ha logrado reemplazar,
incluso, al microscopio. En nuestros dias se
utilizan indistintamente ambas vias. Este
estudio persigue determinar los resultados
obtenidos tras realizacion de cirugia por via
transesfenoidal en pacientes con diagndstico

de adenoma hipofisiario.

Objetivo

Determinar los resultados del tratamiento
quirurgico por via transesfenoidal utilizando
abordaje transnasal endoscopico y transeptal
microscopico en pacientes con adenomas

hipofisarios.

Materiales y método

Estudio descriptivo, retrospectivo,
observacional en el que se analizan 25
pacientes, que fueron hospitalizados para
intervencion neuroquirargica en el periodo
comprendido entre el afio 2014 - junio 2016

del Hospital Teodoro Maldonado Carbo.

Estudios preoperatorios
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Todos los pacientes fueron evaluados en
clinica de hipofisis segun criterios clinicos,
radiologicos 'y  endocrinologicos.  Se

realizaron campimetrias computarizadas
para definir el grado de afectacion del
campo  visual. Endocrinologicamente
evaluamos la integridad del eje hipotalamo
— hipofisario, determinando las
concentraciones plasmaticas de FSH, LH,
ACTH, cortisol plasmatico, GH, Prolactina,
TSH, T4 libre, estradiol (mujeres) vy
testosterona (hombres), IGF1. A todos los
pacientes ingresados se les realizo
endoscopia nasal para ver alguna alteracion
en la via de abordaje u otra patologia
asociada. Los estudios de imagen incluyeron
tomografia de senos paranasales y
resonancia magnética simple y contrastada
de silla turca. Con base en la resonancia
magnética se la clasifico de acuerdo con la

escala de Hardy.

Técnica quirargica
Los abordajes quirurgicos realizados fueron:
transnasal

trasnseptal microscopica y
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endoscopica por via transesfenoidal.

Estudio posoperatorio
Se evaluaron los sintomas visuales, valores
hormonales en adenomas funcionantes y las

complicaciones posoperatorias.

Resultados

Se analizaron 25 pacientes que fueron
intervenidos por adenoma hipofisario por
via transesfenoidal, de los cuales 14 fueron
mujeres y 11 varones. El rango de edad
estuvo comprendido entre 13 y 79 afios, con
una media de 50 afios (tabla 1). Segun la
clasificacion por su tamafio, 3 pacientes
presentaron ~ microadenomas @y = 22
macroadenomas; 7 pacientes con adenoma
hipofisario funcionante y 18 pacientes con
adenoma hipofisario no funcionante; por la
clasificacion por el Sistema de Hardy 3
pacientes en grado I, 3 en grado Il, 9 en
grado Il y 10 de grado IV (grafico 1). De
los 7 pacientes con adenoma hipofisario

funcionante 3 fueron microadenomas y 4

macroadenomas; 1 paciente con adenoma
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productor de prolactina, 2 pacientes con y 4 pacientes con adenoma productor de

adenoma productor de adenocorticotropina hormona de crecimiento.

Tabla 1: Edad de pacientes con adenoma hipofisario intervenidos quirdrgicamente por via

transesfenoidal en Hospital Teodoro Maldonado Carbo; Enero 2014 — Junio 2016

2 8

12
36
32
12

100

Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

Gréfico 1: Clasificacion segun el Sistema de Hardy de adenoma hipofisario intervenidos
quirargicamente por via transesfenoidal en Hospital Teodoro Maldonado Carbo; Enero

2014 — Junio 2016
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Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

Se realizaron 2 abordajes quirtrgicos
transesfenoidales, en 13 pacientes se realizd
abordaje transnasal transesfenoidal
endoscopico y en 12 pacientes via transeptal
transesfenoidal micréscopica.

visuales

Al analizar los cambios

prequirdrgicos y  posquirdrgicos  se
valoraron 22 pacientes que presentaron

macroadenomas hipofisarios, de los cuales 4

presentaron vision normal, 10 presentaron
defectos en campo visual y 8 disminucion
de agudeza visual (tabla 2). Después de la
intervencion  quirdrgica 13  pacientes
mejoraron la vision, en 6 pacientes no hubo
cambios y en 2 pacientes empeoro, en un
paciente no se pudo valorar por muerte
(gréfico 2). Es decir, el 60 % de pacientes

tuvo mejoria en la vision.

Tabla 2: Sintomatologia oftalmolégica prequirdrgica en pacientes con adenoma hipofisario

intervenidos por via transesfenoidal en Hospital Teodoro Maldonado Carbo; Enero 2014 —

Junio 2016
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Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

Grafico 2: Sintomatologia oftalmoldgica posquirdrgica en los pacientes con adenoma

hipofisario que fueron intervenidos por via transesfenoidal en Hospital Teodoro

Maldonado Carbo; Enero 2014 — Junio 2016

NO VALORABLE EMPEORO MSINCAMBIOS  EMEJORIA

Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

A los pacientes con adenomas hipofisarios funcionantes se valoraron resultados por medio de

niveles hormonales pre y posquirdrgicos, de los cuales se evidencio que en 6 pacientes
8/14
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disminuyd el nivel y en 1 paciente incremento, por lo que requirio tratamiento complementario

con radiocirugia (tabla 3).

Tabla 3: Niveles hormonales pre y posquirdrgicos en los pacientes con adenoma

hipofisario que fueron intervenidos quirdrgicamente por via transesfenoidal en Hospital

Teodoro Maldonado Carbo; Enero 2014 — Junio 2016

170
100
27,32
704
1475

796

343

Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

Como tratamiento complementario se utilizé

radiocirugia en 10 pacientes.

Las complicaciones posquirdrgicas se
presentaron en 6 pacientes, que representa

un 24 % de pacientes, 2 presentaron fistula
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PREQUIRURGICO

POSQUIRURGICO
39,4
188
8,75
86,2
511
121

2014 — Junio 2016

de liquido cefalorraquideo, 2 pacientes
empeoraron su sintomatologia visual, 1
paciente desarroll6 diabetes insipida y 1
paciente falleci6 en el posquirtrgico

mediato (tabla 4).
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Tabla 4: Complicaciones tras realizacion de la cirugia transesfenoidal en el Hospital

Teodoro Maldonado Carbo. Enero 2014 — Junio 2016

FISTULA DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO 2

EMPEORAMIENTO VISUAL
DIABETES INSIPIDA
MUERTE

TOTAL

Fuente: Hoja de recoleccion de informacion

El promedio de tiempo utilizado durante la
cirugia transnasal transesfenoidal
endoscopica fue de 6 horas, el menor tiempo
quirdrgico fue de 4 horas y media y el
méaximo fue de 7 horas. EI promedio de
tiempo quirdrgico utilizado en el abordaje
transeptal transesfenoidal microscopico fue
de 3 horas y medio, el tiempo de menos

duracién fue 2 horas y media y el maximo

de 4 horas y media.

El tiempo de hospitalizacion tras realizacion

de abordaje transnasal transesfenoidal

Revista cientifica INSPILIP. Disponible en:
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endoscopica fue de 13 dias como promedio
y en el otro abordaje con microscopio fue de

12 dias en promedio.

Discusion

El abordaje transesfenoidal ha sido la via de
eleccion, al ser la via indicada para acceder
a microadenomas y macroadenomas sin
extension lateral importante que sobrepase
la silla turca, que es la via utilizada para
reseccion quirdrgica de los pacientes con

adenomas hipofisariosl’lz.
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La distribucién por sexo que es mayor en
mujeres (56 %), la edad de mayor
presentacion entre 40-60 afios, el mayor
porcentaje de adenomas no funcionantes y
macroadenomas que coincide con estudios
revisados en contraste a lo que la literatura

refiere que no hay diferencia entre hombres

y mujeresl’3.

En estudios revisados indicaron que tras la
cirugia transesfenoidal el 80 % mejord la

vision, hecho que se corrobora con el

presente trabaj04’7.

Los niveles hormonales en pacientes con
adenomas hipofisarios disminuyeron en el
85 %, que es similar a estudios revisados, en

los que posquirdrgicamente los niveles

disminuyen6’7’8.

Dentro de las complicaciones que los
pacientes presentaron la fistula de liquido
cefalorraquideo, al presentarse en un 8 % de

pacientes coincide con estudios revisados y

es la complicacion mas comn®°87,
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Al comparar las dos vias de abordaje
transesfenoidal transnasal endoscopico y

transeptal ~ microscopico no  existen

diferencias entre ambas técnicas7’9’10'12.

Levi V y colaboradores indica que la via
transesfenoidal es actualmente considerada
el estandar de oro, en otro trabajo realizado
también corrobora que no existe una ventaja

significativa al comparar ambas técnicas

12

quirurgicas ~“,
Otro estudio realizado indica que en su pais
si existen ventajas significativas en el grupo
endoscopica, incluyendo la alta tasa de
reseccion completa del tumor y la menor

incidencia de complicaciones
funcionamiento global; este aspecto del
grado de reseccion no fue incluido en
nuestro trabajo, aunque como hemos

comentado no encontramos diferencias

significativas al utilizar ambos abordajes

quirUrgicosll.
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El tiempo de hospitalizacion posquirdrgica
fue méas prolongado en pacientes

intervenidos por via transnasal

transesfenoidal endoscopica, hecho que es

discordante con articulos revisados7.

En cuanto a la mortalidad se describe

alrededor del 1 %, en el trabajo actual se
evidencia la mortalidad del 4 % (muerte de

1 paciente), que es elevada por el tamafio de

la muestra6.

cientifica INSPILIP. Disponible en:

Conclusiones

Se utilizé la técnica quirdrgica microscopica y
endoscopica para la reseccion de adenomas
hipofisarios; se obtuvo el 60% de mejoria en
relacion a la funcion visual; en los tumores
funcionales se obtuvo una tasa de mejoria de los
niveles hormonales del 85% siendo los
productores de hormona de crecimiento los que
mejor respuesta tuvieron; la incidencia de fistula
nasal de liquido cefalorraquideo estuvieron
dentro de pardmetros ya descritos en estudios
anteriores; el alto porcentaje de mortalidad de

este estudio se produjo debido a trastornos de

disfuncidn hipotaldmica.
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