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Resumen

Introduccion: Los ASS son el tratamiento de eleccion para pacientes acromegalicos cuando falla la
cirugia, aunque puede recomendarse como tratamiento de 12 linea si la cirugia no va a ser curativa o
estd contraindicada. Objetivos: evaluar el efecto de los ASS de primera generacién (lanreoétide,
octredtide) sobre el tamafio tumoral y el control bioquimico en pacientes acromegalicos de reciente
diagndstico.

Métodos: Estudio prospectivo de 23 pacientes acromegalicos (2000-2015) tratados con ASS en
espera de cirugia. Se evalu6 edad media, comorbilidades asociadas, niveles medios de GH, IGF1,
prolactina (PRL) basal y tras 6 meses de tratamiento, reduccion en volumen tumoral (VT) y diametro
tumoral maximo (DTM), y repercusion de ASS en el metabolismo hidrocarbonado. Las diferencias
entre grupos se calcularon mediante test Wilcoxon.

Resultados: La edad media al diagndstico fue 48 + 13 anos, 39% hombres y 61% mujeres. 87%
fueron macroadenomas. IMC 26 * 4 kg/m®. HTA en 47%, trastornos del metabolismo
hidrocarbonado 47%, dislipemia 26%, SAOS 17%, sindrome tuinel carpiano 30%. Pacientes con dosis
altas ASS: 57%, dosis medias: 34% y dosis bajas: 9%. Tratamiento concomitante con cabergolina en
26%. Tras 6 meses de tratamiento, encontramos diferencias significativas en: DTM (18 * 9 previo vs
15 = 9 mm tras 6 meses de tratamiento; p = 0,001), VT (3.098 * 4.829 vs 2.362 + 5.005 mm’; p =
0,001), niveles de GH (30 = 28 vs 12 + 20 ng/ml; p = 0,003), IGF1 (1.182 + 461 vs 661 = 50 ng/ml;
p = 0,000) y PRL (29 = 33 vs 7,4 £ 5,4 ng/ml; p = 0,001. Tras 6 meses de tratamiento: 26%
normalizaron IGF1, 13% presentd niveles de GH < 1 ng/mly el 61% reduccion de VT = 20%. No se
observaron diferencias significativas en los parametros del metabolismo hidrocarbonado tras ASS
(glucemia 119 + 37 vs 114 = 17 mg/dl; p = 0,74 y HbAlc 6 + 0,9 vs 6,1 + 0,8%; p = 0,66).

Conclusiones: Nuestros resultados demuestran el beneficio clinico (analitico y de volumen tumoral)
de los ASS como tratamiento primario para pacientes con acromegalia.

See front matter © 2016 Elsevier Espaia, S.L. Todos los derechos reservados



