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Resumen

Introduccion: El feocromocitoma (FEO) es muy infrecuente, pero en los ultimos afnos esta
aumentando su diagndstico, especialmente de forma asintomatico. Se debe al aumento de frecuencia
y calidad de las pruebas de imagen y con el diagndstico por screening familiar.

Objetivos: Valoracion del FEO asintomatico, estudiar las variables que determinan que un FEO sea
sintomatico y las complicaciones secundarias a presentar clinica.

Métodos: Estudio retrospectivo de pacientes diagnosticados de FEO intervenidos en un hospital
terciario entre 1984 y 2021. Se han analizado variables epidemioldgicas, clinicas, diagndsticas,
histologicas y quirirgicas. Estadistica: Base SPSS v.29. Regresidn logistica uni y multivariante para
ver la relacion de diversas variables con la sintomatologia relacionada con el FEO. Se considerd
estadisticamente significativo p < 0,05.

Resultados: Se estudiaron 192 pacientes diagnosticados de FEO. Un 64% (n = 123) presento clinica
y el 36% eran asintomaticos. Las variables en las que se encontré asociacion estadistica con
presentar sintomatologia fueron: sexo masculino (OR = 2,32), perfil noradrenérgico y mixto (OR =
3,33y OR = 2,27 y mayor tamano (OR = 1,22). Las variables que se asociaron estadistica con no
tener sintomatologia fueron: mutacion genética positiva (OR = 0,10), perfil adrenérgico y normal
(OR = 0,28 y OR = 0,33). Con respecto a las complicaciones intra y posquirdrgicas, aumentan
cuando el FEO es sintomatico (OR = 2,46 y OR = 2,70). En el estudio multivariante mantuvieron la
asociacién estadistica, el sexo (OR = 0,33), mutacion genética (OR = 0,14), el perfil noradrenérgico
(OR = 10,78) y las complicaciones intraoperatorias (OR = 3,33).

Conclusiones: Podemos asociar un perfil de paciente con desarrollar sintomatologia en los FEO
supuestamente asintomaticos. Y como conclusiéon, aumentan la probabilidad de sintomatologia el
perfil noradrenérgico y la disminuyen ser mujer y tener mutacién positiva, ademas en los FEO
sintomaticos aumentan las complicaciones intraquirurgicas.

© 2024 SEEN y SED. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



