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Resumen

Introduccion: El carcinoma suprarrenal (CSR) es una entidad neopl &sica extremadamente rara, con
predominio femenino y tendencia de presentacion en edad infantil. Encontrar casos bilateral es supone una
extrarieza, con un pronostico desfavorable. La mayoria son hormono-funcionantes y sus sintomas derivados
permiten la sospecha precoz, pero una minoria se diagnostica como incidentalomas o por molestias
inespecificas debidas al crecimiento tumoral. El tratamiento es quirdrgico, incluso en estadios | V. Se presenta
el caso de un joven con CSR hilateral, el lado derecho gigante, manejo y revision de laliteratura.

Caso clinico: Varon de 36a con molestias inespecificas y estrefiimiento, sin sd. constitucional ni otra
sintomatologia. Su MAP en ecografia evidencia gran masay deriva para TC que muestra masa adrenal
derechade 14 x 15 cm eizquierda de 5,2 x 4 cm, heterogéneas, con cal cificaciones/nodul aridades, sugerente
paralesion maligna. El PET-TC tenia SUVmax patol 6gico bilateral sugestivo de malignidad. El perfil
hormonal completo slo mostré leve elevacidn de andrégenos. La cirugia se demord més dias por estallido de
plena pandemia COVID. Serealizé suprarrenalectomia bilateral abierta, encontrando masa gigante derecha
desplazando rifion, ademés de adenopatia retrocavay lesion lipomatosa renal izquierda. La AP macroscopica
describié GSR derechade 1.250 g/195 x 135 x 95 mm e izquierda de 133 g/90 x 60 x 45 mm. La histologia
confirmd CSR diferenciado, RO (capsulaintegra) y pT2NO0 con factores de riesgo atos (Ki67/mitosis
atipicas/grado nuclear/invasion venosa/necrosis). Las otras dos lesiones fueron ganglios del SNA y tegjido
fibroadiposo respectivamente. Se descartaron otras patologias como MEN1/2. Se program6 mitotane
adyuvante. Tras 4 meses, €l paciente esté asintomético y sin datos de recidiva/diseminacion.
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Discusion: El CSR es muy infrecuente, supone 0,2-0,02% del total de neoplasias en adultosy unaincidencia
estimada de 1/millén. El prondstico es pobre, con supervivencias a5 afios 16-47%. Labilateralidad es una
rareza, 2-10% de los CSR. Los incidentalomas o tumores compresivos se cifran 20-30%, habitual mente
diagnosticos tardios y devenir infausto. Es la segunda neoplasia endocrina més agresiva después del
anaplésico tiroideo. El diagndstico diferencial incluye adenomas, feocromocitomas, metastasis y
ganglioneuromas; la biopsia es muy restringiday esta contraindicada cuando |a sospecha es alta para CSR
por riesgo de diseminacion y ruptura de la capsula, como el caso presentado. Especialmente en los bilaterales
hay que descartar MEN, sobre todo 1. En > 10 cm se recomienda abordaj e abierto. Las opciones terapéuticas
no han avanzado en décadas por la escasez de casuisticay estudios de calidad que agreguen cambios de
manejo. Segun Bilimoria, tras una revision de 3982 casos, |a exéresis completa RO, independiente de
adyuvancia, sigue siendo €l tratamiento mas efectivo y con mayor esperanza de cura. Allolio afiadio la
posibilidad de quimio-radioterapia en los estadios avanzados. El mitotano es el principal agente
guimioterapico aunque de uso controvertido porque aporta respuestas parcial es 5-30% con unatasa de

ef ectos secundarios no desdefiable. L as recurrencias ameritan cirugia nuevamente. El caso presentado es
extraordinario por género/edad/bilateralidad/AP a pesar del tamarfio. ESs uno de |os casos mas grandes
comunicados en laliteratura. A pesar de la extrafieza del CSR conviene conocer su manejo y tratamiento para
ofrecer lamejor aternativa, aunque hacen falta todavia més estudios novedosos de calidad.
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