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Resumen

Introduccion: Los paragangliomas son tumores endocrinos originados en las células cromafines
extraadrenal es, suelen localizarse en la cadena simpatica ganglionar, siendo los retroperitoneal es
extraadrenales |os de peor prondstico. Entre el 10y e 20% de |os casos tendran potencial de metastatizar.
Habitual mente son lesiones esporéadicas, pero un 35% son hereditarias y pueden asociarse a sindromes
hereditarios o alteraciones genéticas, como € MEN2A.

Caso clinico: Presentamos el caso de un varon de 44 afnos con diagnostico de MEN2, sin antecedentes
familiares. Debut en 2006 con HTA grave, con diagndstico de feocromocitoma bilateral intervenido mediante
suprarrenalectomia bilateral |aparoscopica el mismo afio. En 2008 intervenido de tiroidectomiatotal y
vaciamiento central por carcinoma medular detiroides. En julio de 2022 € paciente presenta elevacion de
metanefrinas en plasma 1,43 nmol/L, manteniéndose clinicamente asintomético. Se realiza SPECT-TC con
MIBG, donde se aprecia una masa abdominal izquierda de 26 x 27 x 32 mm, localizada anterior al musculo
psoasy a rifién izquierdo, e inferior avenarenal izquierda, con elevada captacion de 1231-MIBG compatible
con paraganglioma yuxtarrenal. Comentado en Comité Multidisciplinar de Patol ogia Endocrina se propone
exéresis endoscopica retroperitoneal de paragangliomaizquierdo. Ante lesion préoximaahilio vascular renal
izquierdo, se decide reconstruccion en 3D basada en las imégenes del SPET-TC 1231-MIGB previo ala
intervencion. Posoperatorio inmediato correcto sin episodios de HTA ni taquicardia, siendo alta hospitalaria
el segundo dia posquirdrgico, sin tratamiento antihipertensivo domiciliario. El estudio anatomopatol 6gico
muestra un paragangliomade 35 x 25 x 17 mm, con cdpsula integra e infiltrada por tumor, con margenes de
reseccion libres.

Discusion: En pacientes afectos de paragangliomas es prioritario minimizar €l tiempo quirdrgico, asi como
los cambios hemodinamicos secundarios ala manipulacion de lalesion. La retroperitoneoscopia permite
intervenir quirdrgicamente pacientes con cirugias previas de manera minimamente invasiva. Ademas, la
implementacion de la tecnologia 3D facilita una mejor preparacion prequirlrgica en pacientes sel eccionados.
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