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Contenido:

Objetivo: El carcinoma suprarrenal es un tumor infrecuente y de muy mal pronostico. Su manejo es complejo y
debe realizarse preferentemente en centros terciarios. Presentamos una descripcion de la presentacion clinica,
radioldgica, tratamiento y pronostico en pacientes con carcinoma suprarrenal evaluados en nuestro Programa de
Enfermedades Suprarrenales.

Sujetos y Métodos: Revision retrospectiva desde 2015 al 2021 de sujetos evaluados con el diagndstico de
probable carcinoma suprarrenal. Se obtuvieron las caracteristicas clinicas, imagenes, biopsia, tratamiento recibido
y sobrevida.

Resultados: Se identificaron un total de 17 pacientes con diagndstico probable de carcinoma suprarrenal, la
mediana de edad fue 47,5 afios (rango 22 - 82), 12 mujeres y 5 hombres. De estos, 9/11 eran asintomaticos en
escala oncologica de capacidad funcional (ECOG 0), 4/11 leves (ECOG 1) y 2/11 moderados (ECOG 2). Al
momento de la evaluacién, 12 (70%) pacientes se presentaron con hipercortisolismo de rapida instalacion, 4 (24%)
fueron hallazgos incidentales y 1 (6%) por masa abdominal palpable. La mediana del tamafio tumoral fue de 8,5
cm (rango 4-40 cm) con lateralidad derecha en 71%. De los 17 pacientes, 2 fueron excluidos por presentar biopsia
operatoria no compatible con carcinoma (adenoma y sarcoma retroperitoneal) y 3 pacientes por seguimiento
incompleto. En cuanto a la etapificacion segin ENSAT: cuatro pacientes debutaron en etapa Il, 1 en etapa Il 'y 7
en etapa IV. Los sitios de metastasis mas frecuente fueron pulmon (83%), luego ganglionar (50%) y hepatico (16
%). Se analizaron 12 biopsias con mediana de expresion de Ki-67 de 25% (rango 15-60%). De los 12 pacientes, 11
fueron a cirugia, de los cuales 5 (45%) fueron laparoscopicas y un paciente no fue operado por debutar con
enfermedad irresecable. 3 pacientes recibieron Etop6sido, Doxorrubicina y Cisplatino (EDP), 1 EDP + Mitotane, y
5 pacientes sélo Mitotane (dos en etapa Il + Ki > 20%). La sobrevida global a 3 afios fue de 33% con una mediana
de sobrevida de 33,5 meses (rango 2-336).

Conclusiones: Presentamos nuestra serie clinica de carcinomas suprarrenales. Nuestros resultados son similares a
los reportados en la literatura, destacando una presentacion a edad temprana, con alta prevalencia de funcionalidad
(predominantemente hipercortisolismo), con tumores de gran tamafio, poco diferenciados y en estadios avanzados.
A pesar del mal prondstico de esta condicion, la implementacion de un equipo multidisciplinario ha permitido un
manejo apropiado basado en guias clinicas y con una sobrevida global similar a series internacionales.
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