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Resumen

Objetivos: Analizar la concordancia entre tres test empleados en el diagndstico diferencial del
sindrome de Cushing (SC) ACTH dependiente: cateterismo de senos petrosos inferiores (CSSPPII),
RM hipofisaria y test de supresion fuerte con dexametasona. Evaluar la validez diagnostica de dichas
pruebas.

Métodos: Se realizo un estudio retrospectivo con 25 pacientes con diagnéstico de SC ACTH
dependiente seguidos en el Servicio de Endocrinologia del Hospital La Paz. Se recogieron datos del
CSSPPII bajo estimulo con CRH, RM hipofisaria (1,5T y/o 3T) y test de supresion fuerte (con 8 mg de
dexametasona la noche previa o bien 2 mg/6h x 2 dias). Se considerd resultado positivo para origen
hipofisario un gradiente ACTH central/periférico = 3 en el CSSPPII, la presencia de un adenoma
hipofisario en la RM y el descenso > 50% en las cifras de cortisol basal y cortisoluria en el test de
supresion fuerte. Se analizo la concordancia entre los resultados de dichos test diagndsticos
mediante el indice Kappa. Se estim6 su sensibilidad (S), especificidad (E) y valores predictivos
positivo (VPP) y negativo (VPN) tomando como gold standard la histologia de la pieza quirtirgica y/o
la curacidén postcirugia.

Resultados: La concordancia entre los resultados de CSSPPII y RM hipofisaria fue 0,02 (baja
concordancia), entre el CSSPPII y la supresion fuerte fue 0,63 (buena), mientras que la RM
hipofisaria y el test de supresion fuerte presentaron discordancia entre ellos (-0,05). Comparando
con el gold standard, el CSPPII mostré: S = 100%, E = 100%, VPp = 100% y VPN = 100%. La RM
hipofisaria: S = 77%, E = 50%, VPp = 91%, VPN = 25%. El test de supresion fuerte: S = 91%, E =
100%, VPp = 100%, VPN = 50%.

Conclusiones: 1) La concordancia entre la RM hipofisaria y las otras dos pruebas empleadas en el
diagndstico diferencial del SC ACTH dependiente fue muy pobre. 2) E1 CSSPPII y el test de
supresion fuerte mostraron mejor concordancia. 3) La validez diagndstica del CSSPPII fue muy
superior a los otros test diagnosticos.
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