Endocrinologia, Diabetesy Nutricion 72 (2025) 457

Endocrinologia, Diabetesy Nutricion

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

e O

391 - EL ESPECTRO DEL TUMOR PARATIROIDEO ATIPICO: DE LA ATIPIA A LA
MALIGNIDAD. A PROPOSITO DE TRES CASOS CLINICOS
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Resumen

Introduccion: El tumor paratiroideo atipico representa una neoplasia de potencial incierto. Aunque carece de
criterios histol 6gicos de malignidad, puede presentar hallazgos de riesgo. Su adecuada caracterizacion es
clave, dado su posible comportamiento agresivo.

Métodos: Se presentan tres mujeres con hiperparatiroidismo primario e hipercalcemia, con hallazgos
anatomopatol 6gicos compatibles con tumor paratiroideo atipico o evolucién maligna posterior.

Resultados: En dos casos, € seguimiento fue estable tras cirugia. En €l tercero, inicialmente diagnosticado
como adenoma en 2017, se objetivo progresion a carcinoma paratiroideo con metastasis ganglionares,
falleciendo la paciente por hipercalcemiarefractaria. Lareevaluacion de lapieza quirdrgicainicial reveld
rasgos atipicos. El estudio genético del tumor identificd una mutaci én patogénica sométicaen MEN1
(p.Lys120del) con pérdida de heterocigosidad, y ausencia de expresién de parafibromina, sugiriendo
implicacién de CDC73. El estudio en sangre periférica descart6 alteraciones germinales. La siguiente tabla
resume las principales caracteristicas clinicas, analiticas y evolutivas.

Caso |Edad i(r:]?lciC;IO PTH |Localizacion Cirugia AP Evolucién clinica
Hemitiroidectomia Tumor

1 48 |184 1.322 Polo inferior LTD paratiroideo |Estable
derecha atipico

Paratiroidectomiay [Tumor
2 48 14,2 393 |Retroesofagica  |hemitiroidectomia  |paratiroideo  [Estable

derecha atipico
Adenoma con Metastasis,
Paratiroides Paratiroidectomia . hipercalcemia
3 63 |11,6 1323 . . progresion a :
izquierda superior izquierda carcinoma refractariay

fallecimiento




Conclusiones: El tumor paratiroideo atipico puede evolucionar de formaimpredecible. Su progresion a
carcinoma con metastasis subraya la necesidad de seguimiento estrecho y estudios moleculares en casos con
evolucién desfavorable. Se requieren més investigaciones para identificar factores de progresion y mal
pronastico.

© 2025 SEEN y SED. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



