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Resumen

Objetivos: Documentar las caracteristicas més frecuentes de la patol ogia en base a la presentacion de un caso
con clinicainusual.

Métodos: Revision de laliteratura cientifica, de la historiaclinicay las pruebas radiol 6gicas del caso. Varén
de 56 afios con cefalea opresiva frontal, de intensidad creciente y respuesta parcia al tratamiento corticoide.
En 3 meses sufre dos episodios de pardlisisdel VI y 111 par derechos, con diplopia asociada, resueltos tras
incrementar la corticoterapia. Se realizan pruebas de neuroimagen y estudio hormonal completo.

Resultados: Se objetiva un hipogonadismo hipogonadotropo e hipotiroidismo. En la Resonancia Magnética
se observa un aumento del tamario de la hipéfisisy del tallo hipofisario, con heterogeneidad del parénquima
glandular. Alteracion campimétrica nasal superior en el ojo derecho, sin otros hallazgos relevantes. Serealiza
reseccion transesfenoidal endoscopica, observando una duramadre hipertrofica adherida a un tejido fibroso y
amarillento que ocupa lasillaturca, sin delimitar tejido glandular normal. El estudio anatomopatol 6gico
demuestrainfiltrados inflamatorios linfoides polimorfos de linfocitos T y B, confirmando el diagndstico de
hipofisitis linfocitica. El posoperatorio fue favorable, con desaparicion de la cefaleay buen control de los
déficits endocrinol 6gicos. Se trata de una entidad de probabl e etiologia autoinmune, més frecuente en
mujeres (80%), en relacion con el embarazo y post-parto. La cefaleay los trastornos campimétricos son las
manifestaciones mas comunes. El hipogonadismo es la manifestacién endocrinol 6gica principal, aunque la
literatura ofrece resultados contradictorios. El tratamiento con sustitutivos hormonal es, corticoides y/o
farmacos como € rituximab constituyen la primera linea terapéutica, recurriendo ala cirugia en casos de
clinicarefractaria, trastornos visuales, diagnéstico incierto o lesiones con extension supraselar.

Conclusiones: Lahipofisitis linfocitica es una entidad infrecuente que ocasiona habitualmente cefaleay
trastornos campimeétricos, siendo inusual la afectacion oculomotora. La cirugia se reserva para casos
seleccionados, obteniendo mejoria de la sintomatologia, con persistencia de los déficits endocrinol 6gicos.
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