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Resumen

Introduccion: El adenoma hepatico es una tumoraci on benigna hepética poco frecuente que afecta
fundamentalmente a mujeres y se asocia a factores de riesgo como anticonceptivas orales, consumidores de
anabolizantes y pacientes obesos. Su riesgo de complicacionesy malignidad condicionan €l seguimiento y
tratamiento.

Caso clinico: Paciente varén de 40 afios culturista, consumidor crénico de anabolizantes inyectablesy dieta
hiperprotrica, en seguimiento por cdlicos nefriticos de repeticion por urologia, con el evacién de enzimas de
colestasisy creatinina en analitica. En Uro-TAC realizado se objetivan lesiones hepéticas de las que se
recomienda completar estudio, por lo que se solicitan TAC hepatico dinamico y resonancia magnética, que
muestran unalesion solida de crecimiento exofitico de unos 7,5 cm en la porcion mas caudal del segmento
V1, asi como otro nédulo hipodenso de 5,7 cm en clpula hepatica adyacente ala confluencia de la vena cava
inferior y los segmentos IVa, VII y VI, que captan de forma heterogénea en fase arterial, levemente
progresiva en fase portal y sin claro lavado en fase de equilibrio; hipointensasen T1 e isointensasen T2.
Estos hallazgos y |os antecedentes del paciente sugieren adenomas hepaticos con mutacion del gen ?-catenina
como primera posibilidad. Se indicainicialmente cese de consumo de anabolizantesy se reevalla al paciente
alos meses, encontrandose mejoria de alteraciones analiticas y disminucion de laslesionesen TAC con
medidas de 53 x 72 mm lalesién en segmento VI y de 25 x 32 mm lalesion en segmento V1. Dado el
potencia maligno de las lesiones, se programa para cirugia de reseccion del segmento VI anatdmica donde
asienta el adenoma. El posoperatorio cursa sin incidencias dandose de alta al tercer dia.
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Discusion: El adenoma hepatico es una proliferacion benigna de hepatocitos macroscopi camente amarillenta
y circunscrita, hipervascular y con areas de necrosis y hemorragia. En funcién de criterios morfol 6gicos,
genéticos e inmunohistoguimi cos se pueden diferenciar en cuatro subtipos de adenomas hepaticos, siendo el
subtipo ?-catenina uno de los menos frecuentes (10-15%) pero mayor riesgo de malignizacién, asociandose
sobre todo a hombres'y consumo de andrégenos. Generalmente cursan como asintomaticos, si bien el
crecimiento del adenoma se relaciona con la aparicion de sintomas como el dolor y de complicaciones
caracteristicas como la hemorragia. La malignizacion del adenoma se produce generalmente en tumores de
gran tamafo y su confirmacion lada € pat6logo con € andlisis de la pieza. Si bien se puede mantener actitud
expectante en mujeres asintomaticas sin factores de riesgo y con tumores menores de 5 cm sin crecimiento, €l
abordaje quirargico en el paciente varon y adenomas subtipo ?-catenina es mandatorio, dado el elevado
riesgo de malignidad.
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