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ENFOQUE TERAPEUTICO EN 154 PACIENTES CON ACROMEGALIA
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Resumen La acromegalia es una enfermedad poco frecuente producida en más del 95% de los casos por 
	 un	tumor	hipofisario	secretor	de	hormona	de	crecimiento	(GH).	Las	manifestaciones	clínicas	están	
asociadas	a	síntomas	locales	por	crecimiento	del	tumor	o	a	las	consecuencias	orgánicas	y	metabólicas	secundarias	
a	la	hipersecreción	de	GH.	Debido	a	la	alta	morbilidad	y	mortalidad	asociadas	a	la	acromegalia,	un	tratamiento	
individualizado	y	optimizado	para	cada	paciente	es	fundamental.	Informamos	el	enfoque	terapéutico	de	nuestro	
servicio	 de	 endocrinología	 en	 la	 atención	 de	 154	 pacientes	 con	 acromegalia.	Utilizando	 criterios	 bioquímicos	
estrictos,	con	la	cirugía	logramos	un	32%	de	remisión	global,	tasa	relativamente	baja	debido	fundamentalmente	
a	que	la	mayor	parte	de	los	pacientes	presentaban	macroadenomas	con	un	alto	porcentaje	de	invasividad	local.	
Con	radioterapia	complementaria	o	como	tratamiento	 inicial	se	 logró	 la	 remisión	en	el	65.4%	de	 los	pacientes	
irradiados.	El	 14.0%	de	 los	 pacientes	 controlaron	 la	 enfermedad	utilizando	agonistas	dopaminérgicos	 solos	o	
combinados	 con	 otra	 droga,	mientras	 que	 aquellos	 que	 utilizaron	 análogos	 de	 la	 somatostatina	 normalizaron	
los	parámetros	bioquímicos	en	un	45.7%	de	los	casos.	En	conclusión,	con	los	diferentes	tratamientos	utilizados	
obtuvimos	el	control	de	 la	acromegalia	en	el	55.2%	de	 los	casos,	esperando	optimizar	el	 tratamiento	de	estos	
pacientes		en	la	medida	en	que	contemos	con	y	tengamos	acceso	a	nuevas	herramientas	terapéuticas.
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Abstract Therapeutic management in 154 acromegalic patients. Acromegaly	is	a	chronic,	invalidating	disease	
	 due	in	over	95%	of	cases	to	a	growth	hormone	(GH)	secreting	pituitary	adenoma.	Its	clinical	manifes-
tations	are	associated	to	local	complications	related	to	the	tumor	growth	and/or	to	the	metabolic	consequences	of	
GH	excess.	We	report	here	our	experience	on	154	acromegalic	patients.	Surgical	remission	rate	using	stringent	
biochemical	criteria	was	32%,	a	figure	relatively	low	due	to	the	great	number	of	patients	bearing	macroadenomas	
with	 invasive	 complications.	Primary	or	adjuvant	 radiotherapy	was	able	 to	obtain	normalization	of	 biochemical	
parameters	in	as	much	as	65.4%	of	treated	patients.	In	only	14.0%	of	acromegalics	drug	therapy	with	dopami-
nergic	agents	was	effective	 in	controlling	 the	disease.	By	contrast,	somatostatinergic	analogues	were	more	ef-
fective,	obtaining	a	clinical	and	biochemical	remission	in	45.7%	of	the	patients.	In	summary,	multimodal	therapy	
of	acromegaly	can	lead	to	a	global	safe	control	of	the	disease	in	55.2%	of	the	cases.	The	ongoing	development	
of	new	drugs	represents	promising	alternatives	in	the	management	of	this	disabling	condition.
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