
Chirurgia (Bucur). 2017;112(4):473-476
http://dx.doi.org/10.21614/chirurgia.112.4.473

Metastazã suprarenalã unicã dupã neoplasm mamar tip carcinom ductal invaziv
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Rezumat
Cele mai frecvente leziuni  canceroase întâlnite la nivelul glandei suprarenale sunt metastazele de 
suprarenală. Dintre aceste metastaze, originea tumorală cea mai des întâlnită este cancerul pulmonar,  
urmată de cancerul gastric sau colonic, cel esofagian, cel hepatic sau de căi biliare şi, în ultimul rând,  
cancerul  renal.  De regulă,  neoplasmul  mamar  de tip  carcinom mamar  invaziv  are  ca  şi  localizări 
preferate  de  metastazare  oasele,  plămânii,  ganglionii,  ficatul  şi  creierul.  Metastazele  de  glandă 
suprarenală după neoplasmul mamar de tip carcinom mamar invaziv  sunt extreme de rare.  Vom 
prezenta cazul unei paciente în vârstă de 66 de ani ce a prezentat o metastază unică la nivelul glandei 
suprarenale după ce a fost diagnosticată cu carcinoma mamar invaziv triplu negativ. Pacienta a suferit  
o suprarenalectomie stângă totală în iunie 2016, fără a fi urmată de tratament adjuvant. La momentul  
redactării  articolului,  pacienta  se  află  în  stare  clinică  bună,  fără  semne  de  recidivă  locală.  Rolul  
tratamentului  chirurgical  şi  chimioterapiei  adjuvante  în  tratamentul  metastazelor  de  glandă 
suprarenală  după  neoplasm  mamar  de  tip  carcinoma  ductal  învaziv  în  ceea  ce  priveşte  rata  de  
supravieţiure se află încă în studiu.
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