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Resumen

Introduccion: Se estima que menos del 5% de |os paragangliomas de cabezay cuello son productores de
catecolaminas (secretores). Segun las guias clinicas, precisan bloqueo adrenérgico antes de unaintervencion
paraevitar crisis adrenérgicas por laliberacién masiva de catecolaminas. Pese a €llo, estos pacientes no
suelen ser evaluados a nivel hormonal.

Métodos: El objetivo del estudio fue realizar unarevision sistematica que estableciese si en e manejo de
estos tumores se lleva a cabo una determinaci én de su secrecién bioquimicay, en caso de ser secretores, se
realiza un adecuado blogueo adrenérgico. Como objetivo secundario, se analizaron otros factores que
influyen en su correcto manejo, como € estudio genético, que es mandatorio. Para ello, serealizaron
busquedas en PubMed, seleccionando reportes y series de casos en donde se sometia a algun procedimiento
terapéutico a pacientes con paragangliomas de cabezay cuello en los Ultimos 10 afios. Se excluyeron
aquellos en los que no se habia llevado a cabo unaintervencion terapéutica.

Resultados: Se analizaron dos sintaxis de busgueday se incluyeron 28 estudios con 349 sujetos. La
determinacién hormonal se llevo a cabo solo en el 50% de | os trabajos, hallando 16 (4,58%) paragangliomas
secretores. Larealizacion de un correcto blogueo adrenérgico se mencionaen 4 casos (25%). Se realizo
estudio genético en 115 sujetos, encontrandose mutaciones en 75 (65,21%).

Conclusiones: Se constata la ausencia de un abordaje integral de |os paragangliomas de cabezay cuello:
estudio hormonal, bloqueo en los secretores y estudio genético; con independencia de sus caracteristicas y del
lugar en donde se llevaron a cabo los estudios. La determinacion hormonal y, por consiguiente, el adecuado
bloqueo adrenérgico se sitla muy por debajo de lo que marcan |os estandares de buena practica clinica.
Ademas, se observa una baja tasa de estudios genéticos, pese a su carécter necesario en el abordaje de estos
tumores.
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