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Adenoma paratiroideo ectopico mediastinico, reporte

de un caso

Mediastinal ectopic parathyroid adenoma, a case report

Luis Rocha A.!, Claudio Borel B.!

Paciente de sexo femenino, 54 afios, que consulta
en urgencia por anorexia, nauseas y compromiso del
estado general. A su ingreso, calcemia de 17,3 mg/dl
y paratohormona (PTH) de 706 pg/ml. Ingresa con
diagnéstico de hipercalcemia severa e hiperparati-
roidismo primario. Se inicia manejo médico.

Estudio de imagenes revela cintigrama parati-
roideo compatible con adenoma de 4 cms cervi-
comediastinico. Ecografia cervical informa masa
cervicomediastinica derecha, quistica. Resonancia
de cuello sugerente de adenoma paratiroideo quis-
tico con componente cervical pequeilo, mayor en
mediastino (Figuras 1y 2).

Es intervenida quirargicamente, mediante cervi-

Figura 1. Resonancia Nuclear Magnética de cuello, Corte co-
ronal.

cotomia media supraesternal (Figura 3). Se realiza
extirpacion quirtrgica del tumor, cuya biopsia fue
compatible con adenoma paratiroideo quistico (Fi-
gura 4). PTH postoperatoria de 22,9 pg/ml calcemia
postoperatoria de 9,9 mg/dl.

Las glandulas paratiroides ectdpicas se presen-
tan dada la migracion anormal durante la embrio-
génesis. El hiperparatiroidismo primario se produ-
ce por un exceso de produccion de paratohormona.
En el 85% de los casos se debe a un adenoma. Los
adenomas paratiroideos ectdpicos, se presentan
entre un 15%-20% de los casos. La ubicacion
mediastinica debe ser considerada siempre dentro
del estudio.

corte

Figura 2. Resonancia Nuclear Magnetica de cuello ,
coronal.
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Figura 4. Estudio histopatoldgico compatible con adenoma
paratiroideo quistico.
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