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Hiperparatiroidismo persistente: Doble foco hiperplasico intratimico post-paratiroidectomia total

Mujer de 44 afios con insuficiencia renal cronica, paratiroidectomia total y autoimplante mas tiroidectomia total
en 2015, obteniendo un descenso de la PTHi (PTH intraoperatoria) del 80.6%. Al mes de la cirugia presentd un
incremento de la PTH a valores de 330 pg/dl y calcemia de 8.6 ml/dl. Se decidié seguimiento clinico y tratamiento
con cinacalcet. Al afio del procedimiento presentaba PTH de 934 pg/dl, calcemia de 7.3 mg/dl y fosfatemia de 9.1
mg/dl. Debido a la refractariedad evidente al tratamiento médico y la persistencia del HPT con disminucion del CICr
se solicitaron estudios de localizacion (ecografia y sestamibi) que resultaron negativos. Se descart6é por doppler y
sestamibi la hiperfuncion del implante esternal. Se solicité 18F colina PET/TC donde se observaron dos imagenes
hipercaptantes de 7.6 y 12 mm intratimicas (Fig. 1A, flechas blancas). Se realiz6 timectomia por videotoracoscopia.
La biopsia por congelacion confirmé tejido paratiroideo y la PTHi descendié 71.5% a los 5 minutos. La anatomia
patoldgica informd dos focos de hiperplasia paratiroidea intratimica (Fig. 1B, timo: flecha negra; paratiroides: flechas
blancas). La cirugia curso sin complicaciones. Estuvo internada 7 dias para hemodialisis y reposicion de calcio en-
dovenoso. A los 6 meses de seguimiento presenta calcemia de 9 mg/dl.
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