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Objetivos del aprendizaje

* Repasar conceptos

* Reconocer manifestaciones radiologicas del hiperparatiroidismo

aun vigentes en nuestro medio.



Recordemos

*El hiperparatiroidismo (HPT) es wuna patologia
relativamente comun.

* La causa principal es el adenoma de paratiroides.

eComprende una serie de sintomas secundarios a
hiperfuncion de l|as paratiroides y alteracion del
metabolismo fosforo calcico.

e Las multiples manifestaciones clinicas que presenta se
deben a la hipercalcemia/hipercalciuria y osteopenia
secundaria a la movilizaciéon del calcio 6seo.



¢Como se clasifica el HPT? ‘

*E|l HPT Primario:
= Adenoma (80%)
* Hiperplasia de las cuatro glandulas (15-20%).
= Carcinoma (1-3%)

*El HPT Secundario :

= Se relaciona con insuficiencia renal avanzada o
hipercalciuria renal.

*El HPT Terciario

» Hiperparatiroidismo autonomo en pacientes con
HPTS.



iCOmo afecta HPT?

* El| tejido oseo es el blanco principal del HPT.

*La paratormona incrementa el recambio oseo, es catabodlica en los
sitios corticales y anabdlica en sitios trabeculares.

*En general, las concentraciones altas tienen efectos catabdlicos,
mientras que aumentos leves tienen efectos anabadlicos.



iCOmo afecta HPT?

e Radiograficamente genera desmineralizacion del hueso, reabsorcion
subperiostica detectable en las falanges de las manos asi como
afinamiento de las regiones distales de las claviculas, quistes 6seos y
alteracion de la apariencia del craneo.

*La litiasis renal tipicamente recidivante es |la complicacion mas
frecuente de la HPTP.



¢Como se presenta el paciente? ‘

En la actualidad la forma asintomatica es la principal forma de
presentacion, 80% de los casos, gracias a la deteccion precoz de la
hipercalcemia. Descubriéndose el hiperparatiroidismo en analisis

sistematicos del calcio sérico, sobre todo en ancianos.



¢Como se presenta el paciente? ‘

Hoy en dia la manifestacion osea mas frecuente es la osteopenia
difusa. Esta afectacion precoz ocurre principalmente en craneo,
falanges y claviculas.

La litiasis renal se presenta en el 20-50% de los pacientes, es |la
complicacion mas frecuente del HPTP y predomina en menores de
60 anos, se sospecha ante litiasis recidivante.



¢Como se presenta el paciente en nuestro medio:

Si bien las actualizaciones sobre HPT plantean
gue en el pasado ésta patologia se destaco
por sus graves lesiones 0seas, osteitis fibrosa
quistica vy litiasis renal recidivante. Estas son
manifestaciones que en nuestro medio aun
deben tenerse en cuenta.
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Acroosteolisis de
las falanges
distales




Esclerosis de los platillos de los
cuerpos vertebrales alternando
con bandas de radiolucidez
central signo de “la camiseta de
Rugby”

Calculos coraliformes en
topografia renal
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Conclusiones: ‘

El aspecto de presentacion de la enfermedad ha cambiado.
En la actualidad lo mas frecuente es realizar el diagnostico en la fase
asintomatica.

Sin embargo, en nuestro medio aun se debe tener en cuenta ante
lesiones oseas, la osteitis fibrosa y por litiasis renal recidivante
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