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ADENOMA

CONCEPTO

Los adenomas son tumores no cancerosos o benignos que
se forman a partir del tejido epitelial, el cual es el tejido que
recubre los 6rganos y las glandulas. Al igual que la mayoria
de los tumores benignos, los adenomas presentan un patrén
de crecimiento lento. Existen muchos tipos de adenomas
segun su localizacion. Normalmente crecen adyacentes a
organos glandulares (como las glandulas suprarrenales,

. paratiroides y pituitaria).

EPIDEMI OLOGIA

. Representan aproximadamente el 15% de todos
los tumores primarios intracraneales

. Se diagnostican con mayor frecuencia entre los
30 y los 60 anos

« >60% son benignos, aproximadamente 30% son
invasivos y < 1% son carcinomas

. Causan el 60% de los casos de hipopituitarismo

B Mo Funcionantes
B Prolactinomas
Somatofropinoemas

B Corticotropinoemas

FISIOPATALOGIA

Los adenomas hipofisarios se desarrollan en el I16bulo

anterior de la hipofisis.

. La hipodfisis se encuentra dentro de la silla turca del
craneo, una "cuna" ésea

. La silla turca no se expande facilmente; por lo tanto, el
crecimiento de un adenoma comprimira el tejido
glandular circundante.

. La mayoria de los adenomas surgen de un solo tipo de

célula hipofisaria

ADEMOMA HIPOFISARIO

hiptfiss saudable i aderoma hipofisans

« <10 mm = microadenomas
« > 10 mm = macroadenomas

cuadro clinico

algunos tienen la posibilidad de presentar complicaciones graves
de salud para el paciente, sobre todo cuando son de gran tamano
o son adenomas funcionales. La mayoria de los adenomas son no
funcionales. En otras palabras, no producen hormonas. Los
sintomas pueden ser muy variables debido a que pueden
desarrollarse en multiples sitios del cuerpo.
El tipo de sintoma depende de las caracteristicas del adenoma.

. Anemia

. Sangrado en el recto

. Cambios en habitos intestinales

. Nauseas o vomitos

. Fatiga

. Dolor abdominal

. Dolores de cabeza

DIAGNOSTICO TRATAMIENTO

. Los microadenomas no secretores no
requieren tratamiento, sélo seguimiento.
. Los adenomas secretores,
independientemente de su tamano,
requieren un tratamiento médico para
contrarrestar los efectos hormonales.
Los macroadenomas, independientemente
de la produccion de hormonas, requieren
terapia quirargica.
. Terapia medica
Reseccion quirurgica
. La adenomectomia transesfenoidal
(extirpacion del adenoma) o la
hipofisectomia completa/parcial
(extirpacion de la glandula hipéfisis) se
utilizan cuando falla el tratamiento
médico.

. La mayoria de los microadenomas se diagnostican
incidentalmente.

, La resonancia magnética (RM)

, La tomografia computarizada se utiliza cuando la
RM esta contraindicada (e.g., en pacientes con
marcapasos, implantes metalicos, etc.)

 Pruebas de laboratorio:

, Niveles de prolactina basal para evaluar los
prolactinomas

. Niveles del factor de crecimiento similar a la
insulina-1 para evaluar los adenomas
somatotropos

. Niveles de cortisol en orina de 24 horas para
evaluar los adenomas corticotropos

. Hormona liberadora de tirotropina, hormona
estimulante de la tiroides, niveles de T3 y T4 libres
para evaluar los adenomas tirotropos




CANCER DE
PROSTATA

CONCEPTO

El adenocarcinoma prostatico o cancer de prostata es el
tumor maligno mas frecuente en el varén, El cancer de
prostata es un tipo de cancer que se desarrolla en la glandula
\  prostatica, un organo del sistema reproductor masculino
w=ka | ubicado debajo de la vejiga y delante del recto. La préstata
: ))m. / produce parte del liquido seminal que ayuda a transportar y
e Tumer / nutrir los espermatozoides. Este cancer puede desarrollarse
i cuando las células de la préostata experimentan cambios
anormales en su ADN y comienzan a crecer de manera
descontrolada. Estas células cancerosas pueden continuar
multiplicandose y formar un tumor maligno en la préstata. Si
no se detecta y trata a tiempo, el cancer de préstata puede
propagarse a otras partes del cuerpo, como los huesos, los

ganglios linfaticos y otros é6rganos.

EPIDEMIOLOGIA

El CaP es el cancer mas comun en los varones y es
responsable de aproximadamente 9.000

Edad

mMenoresde 30

="

fallecimientos por ano, lo que lo convierte en la Brcrs
tercera causa mas comun de muerte por cancer en m 30-20 aios
los varones. La incidencia del CaP ha aumentado de

forma considerable desde la década de 1980, m 40-50 aos

debido al efecto combinado del envejecimiento de
la poblacién, la mejora de la capacidad de
diagnéstico gracias a la determinacién en la sangre
del PSA y su amplia disponibilidad.

MasdeSD afios

FISIOPATALOGIA

el cancer de prostata es una enfermedad progresiva, multi-
estado, con muchas etapas que tienen diversas
caracteristicas moleculares. comienza con una alteracién en
el epitelio normal que eventualmente conduce a la
formacion de una Neoplasia intraepitelial prostatica, para
después evolucionar a un adenocarcinoma que, si no se
atiende a tiempo, puede extenderse mas alla de la capa

Cancer de Prostata

! 5

el

Prostota sobssable Prostoto San
Tumaras

Tumores

e externa de la prostata y hacia el tejido cercano, para luego

invadir los ganglios linfaticos y terminar estableciendo
metastasis en distintas partes del cuerpo.

#*:.-'-: L

cuadro clinico

En los primeros estadios del cancer de prostata este no suele %

presentar sintomas en la mayoria de hombres, de ahi que cuando/

. ¥
lo hacen suele ser tarde y haberse ya extendido en muchos casc|>is 1
fuera de la préstata. Por ello, las pruebas de deteccién regulareT\‘.r _

como el examen de PSA y el examen rectal digital (ERD), son

mas tratable.

. El dolor en la parte inferior de la espalda, los muslos o las
caderas que no desaparece, en etapas avanzadas, puede ser
una senal de que el cancer de prostata pueda haberse :
extendido a los huesos y causar dolor 6seo e incluso cancer
oseo.

iCUALES SON 5US SINTOMAS? El cancer de prostata que esta mas avanzado puede
causar signos y sintomas como:
= . Problemas para orinar

_.': '!'.'
f f « Disminucién en la fuerza del flujo de la orina
i i " . Sangre en la orina

m E m . Sangre en el semen

oy - Dolor de huesos
5 Pérdida de peso sin intentarlo
Disfuncion eréctil

-


https://www.parcdesalutmar.cat/es/unitats/cancer-urologico/espacio-paciente/cancer-prostata/#:~:text=s%C3%ADntoma%20de%20la%20presencia%20de%20un%20c%C3%A1ncer%20de%20pr%C3%B3stata%20con%20afectaci%C3%B3n%20en%20los%20huesos.
https://www.parcdesalutmar.cat/es/unitats/cancer-urologico/espacio-paciente/cancer-prostata/#:~:text=s%C3%ADntoma%20de%20la%20presencia%20de%20un%20c%C3%A1ncer%20de%20pr%C3%B3stata%20con%20afectaci%C3%B3n%20en%20los%20huesos.
https://www.webconsultas.com/cancer-oseo/cancer-oseo-2220
https://www.webconsultas.com/cancer-oseo/cancer-oseo-2220
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DIAGNOSTICO

En el tacto rectal se detectan todos los
estadios salvo el T1 que, Se trata del método
Reclo fundamental de aproximacién diagnéstica, por lo que
suele aconsejarse un tacto rectal y una evaluacién de
PSA (marcador tumoral) anual a los hombres mayores
de 50 anos.

Examen rectal de prostata

Vajiga

Prastata

Se extrae
una muestra de sangre de una vena del brazo y se
analiza para detectar la presencia del(PSA), una
sustancia que la préstata produce naturalmente.

. Durante una ecografia transrectal, se
introduce en el recto una pequena sonda,
aproximadamente del tamano y la forma de un
cigarro.

Pene

Testiculos

Para determinar la presencia de células
cancerosas en la préstata, el médico podria
recomendar un procedimiento para recolectar una
muestra de células (biopsia de prostata). La biopsia
de prostata generalmente se realiza usando una
aguja fina que se inserta en la préstata para
recolectar tejido.

— TRATAMIENTO

Consiste en una estrecha vigilancia del paciente
durante la progresion de la enfermedad.

Se quita la prostata y las glandulas seminales.

La radioterapia externa es un tratamiento radical
alternativo a la prostatectomia radical, y su
resultado es mejor si se combina con el bloqueo
androgénico, ya que los andrégenos influyen en la
progresion del cancer de préstata.

PREVENCION

Come una variedad de frutas, verduras, y cereales
integrales. Las frutas y los vegetales contienen muchas
vitaminas y nutrientes que pueden contribuir a mejorar
tu salud.

elige alimentos ricos en vitaminas y
minerales para que puedas mantener niveles saludables
de vitaminas en el cuerpo.

El
ejercicio mejora el estado de salud en general

manténlo eligiendo una dieta saludable
con una variedad de frutas y verduras y haciendo
ejercicio la mayoria de los dias de la semana.

Si corres un alto riesgo de
padecer cancer de prostata, ta y tu médico pueden
considerar medicamentos u otros tratamientos para
reducir el riesgo.



https://www.webconsultas.com/pruebas-medicas/tacto-rectal-12025
https://www.webconsultas.com/pruebas-medicas/analisis-del-psa-12245
https://www.webconsultas.com/pruebas-medicas/analisis-del-psa-12245
https://www.webconsultas.com/salud-al-dia/cancer/radioterapia-6775
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COMPLICACIONES

El cancer de
prostata puede extenderse a 6rganos cercanos, como
la vejiga, o diseminarse por el torrente sanguineo o el
sistema linfatico hasta los huesos u otros 6rganos.
| El cancer de préstata y su tratamiento
pueden causar incontinencia urinaria.

La disfuncién eréctil puede
resultar del cancer de préstata o su tratamiento, por
ejemplo, la cirugia, la radiacion o los tratamientos
con hormonas.

FACTOR DE RIESGO

El riesgo de tener cancer de préstata
aumenta con la edad. Es mas frecuente después de los 50

anos de edad. L -
Por razones que aun no se han determinado, los ',. ) ' %
hombres afroamericanos tienen un mayor riesgo de cancer de
prostata que los de otras razas. 3 !

Si se ha diagnosticado con cancer
de préstata a un familiar cercano, como un padre, hermano o

hijo, quizas tu riesgo sea mas alto. S 7
Las personas obesas quizas estén a un riesgo mas .
alto de padecer cancer de prostata, comparadas con las que

se considera estan a un peso saludable, aunque los estudios
han producido resultados mixtos.

Factores de riesgo del cdncer de préstata
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