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Resumen

Introduccion: El sindrome de Carney es una entidad poco frecuente caracterizada por la asociacion de tres
tumores de baja incidencia como son: |eiomiosarcoma géstrico, condroma pulmonar y paraganglioma
extraadrenal. Mostramos en este articulo un caso de sindrome de Carney diagnosticado en nuestro centro.

Caso clinico: Varén de 47 afios, que ingresa por cuadro de hemorragia digestiva altay anemia,
diagnosticandose de GIST gastrico, lesion pulmonar y lesion pélvica. Como antecedentes personal es habia
sido intervenido alos 18 afios por un leiomiosarcoma gastrico, realizandose gastrectomia subtotal con
tratamiento quimioterdpico adyuvante. Se decide intervenir al paciente: gastrectomiatotal incluyendo
neoplasia, preservando pancreasy bazo. Reseccidn tumoracion retroperitoneal. Anastomosis esofagoyeyunal
en"Y de Roux termino-lateral mecanica. El paciente presento buena evolucion postoperatoria siendo dado de
altaen el 10° dia postoperatorio. En el estudio anatomopatol 6gico la masa géastrica fue catalogada como
tumor del estromaintestina (GIST) y la masa pélvica retroperitoneal como paraganglioma, confirmandose el
diagnastico de sindrome de Carney (lalesion pulmonar por su caracteristicas radiol 6gicas fue considerada un
condroma pulmonar aunque el diagnostico no se ha confirmado mediante estudio anatomopatol 6gi co).

Discusion: El sindrome de Carney fue descrito en 1977 como la combinacién de condroma pulmonar,
lelomiosarcoma gastrico y paraganglioma extraadrenal, siendo suficiente para el diagnéstico la presencia de
dos de estos tres componentes. La mayoria de |os autores optan por tratamiento quirdrgico de los tumores
estromales gastricos y del paraganglioma extraadrenal, prefiriéndose tratamiento conservador en el condroma
pulmonar. Por otro lado se encuentra en discusion si |os tumores gastricos del sindrome de Carney se
considerarian GIST, puesto que presentan algunas caracteristicas diferenciales. Latriada de Carney presenta
una bajaincidencia, siendo limitado el nimero de publicaciones al respecto. El mangjo implicalareseccion
quirurgica de algunos componentes de latriada (GIST, paraganglioma) y la necesidad de seguimiento para
detectar una posible recurrencia, no siendo preciso el tratamiento quirdrgico de los condromas pulmonares en
lamayoria de los casos.

See front matter © 2016 Elsevier Espafia, S.L. Todos |os derechos reservados


www.elsevier.es/cirugia

