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Resumen

Introducción: Los tumores gonadotropos (GT) y corticotropos (CT) son los subtipos más prevalentes de
tumores hipofisarios. La mayoría de los GT y cerca del 50% de los CT son tumores silentes. Aunque existen
datos previos que indican que algunos CT silentes comparten factores de transcripción (FT) con los GT, no
existen estudios exhaustivos que comparen las similitudes en la expresión de FTsentre ambos tumores.

Objetivos: Describir el comportamiento de una serie unicéntrica de GT y corticotropos silentes (CTS), e
identificar similitudes en la expresión de FT.

Métodos. Estudio retrospectivo de una serie unicéntrica de 169 tumores intervenidos desde 2013 a 2020.
Dentro de la serie, se seleccionan 74 tumores de estirpe GT y 14 CTS. Se ha analizado su comportamiento
clínico y radiológico y se ha cuantificado la expresión de TBX19, NEUROD1, SF1, GATA2, ESR1, DAX1 y
PITX1 por qPCR.

Resultados: GT: 27 fueron mujeres (63,5%), 43 invasivos (58,9%) y 4 proliferativos (Ki-67 > 3%; 5,5%),
edad 66,9 ± 13,45 años, diámetro máximo (DMT) 28,24 ± 9,76 mm. SCT: 9 mujeres (64,3%), 8 invasivos
(57,1%), 1 proliferativo (7,1%), edad 59 ± 9,71 años y DMT 24,46 ± 12,49 mm. El 35,7% (7,1%) de los CT
invasivos mostró un RR de recurrencia de 2,9 (IC95% 1,06-8,0; p 0,05). La media del Fold Change de los FT
de los GT vs. CTS fue: TBX19 (0,06 ± 0,16 vs. 5,98 ± 3,62), NEUROD1 (14,62 ± 23,73 vs. 16,50 ± 22,46),
SF1 (1,34 ± 3,33 vs. 3,12 ± 2,85), GATA2 (14,39 ± 13,10 vs. 31,04 ± 58,19), ESR1 (0,93 ± 2,85 vs. 0,72 ±
0,85), DAX1 (6,41 ± 15,52 vs. 9,65 ± 6,77) y PITX1 (31,97 ± 20,23 vs. 10,94 ± 11,32).

Conclusiones: GT y CTS parecen comportarse de manera similar con respecto a la invasión y a la
proliferación. Sin embargo, los CTS invasivos muestran una mayor tendencia a la recidiva que los GT.
Además, estos subtipos comparten FT como NEUROD1, GATA2, DAX1 y PITX1, lo que sugiere que
proceden de una única línea celular.
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