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Introduccion: Los tumores hipofisarios constituyen un grupo heterogéneo de lesiones que pueden
producir alteraciones hormonales y efecto de masa. La resonancia magnética (RMN) es el método de
eleccion para su evaluacion.

Objetivo: Sintetizar la evidencia cientifica sobre los principales hallazgos imagenoldogicos de los
tumores hipofisarios mediante RMN.

Metodologia: Se realiz6 una revision bibliografica narrativa en PubMed, Scopus, SciELO y Google
Scholar, incluyendo publicaciones entre enero de 2020 y marzo de 2026. Se seleccionaron 15 estudios
relacionados directamente con el objetivo.

Resultados: Los estudios evidenciaron variaciones en la intensidad de sefal y patrones de realce,
ademas de extension supraselar, invasion del seno cavernoso, compresion del quiasma Optico y
presencia de componentes quisticos, hemorragicos y necroticos. Estos hallazgos permiten diferenciar
diferentes lesiones selares.

Conclusiones: La interpretacion sistematica de la RMN permite mejorar la caracterizacion de los
tumores hipofisarios, orientar el diagnostico diferencial y aportar informacion relevante para la
planificacion terapéutica.
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ABSTRACT
Introduction: Pituitary tumors constitute a heterogeneous group of lesions that may cause hormonal
abnormalities and mass effect. Magnetic resonance imaging (MRI) is the imaging method of choice
for their evaluation.
Objective: To synthesize the scientific evidence on the main imaging findings of pituitary tumors
assessed by MRI.
Methods: A narrative literature review was conducted in PubMed, Scopus, SciELO, and Google
Scholar, including publications from January 2020 to March 2026. Fifteen studies directly related to
the objective were selected.
Results: The studies demonstrated variations in signal intensity and enhancement patterns, as well as
suprasellar extension, cavernous sinus invasion, optic chiasm compression, and the presence of cystic,
hemorrhagic, and necrotic components. These findings contribute to the differentiation of various
sellar lesions.
Conclusions: Systematic interpretation of MRI improves the characterization of pituitary tumors,
supports differential diagnosis, and provides relevant information for therapeutic planning.

Keywords: Pituitary tumors; Magnetic resonance imaging; Imaging.
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La hipofisis es un organo endocrino complejo que da origen a diversos tumores

1. INTRODUCCION

neuroendocrinos  epiteliales  adenohipofisarios  (PitNET), neoplasias neuronales
neuroendocrinas hipotaldmicas, pituicitomas gliales no endocrinos, craneofaringiomas
derivados de la bolsa de Rathke y blastomas hipofisarios (Asa et al., 2025).

Los tumores hipofisarios (TH) que se originan de las células de la hipofisis anterior,
generalmente son benignos y se denominan adenomas hipofisarios (AH). Representan el 10
% al 15 % de todas las neoplasias intracraneales, por lo que son el segundo tipo de tumor
cerebral primario mas frecuente. Cerca del 0,1 % a 0,2 % de estos tumores presentan
metastasis, estos son denominados carcinomas hipofisarios (CH) (Dai et al., 2021).

Los PitNET son el tumor méas comun de los TH, ocurre hasta en el 20 % de la poblacién y a
menudo no se detectan clinicamente, siendo encontrados como lesiones incidentales durante
estudios imagenoldgicos o autopsias. Su prevalencia es de 78 a 116 casos por cada 100.000
personas y su incidencia estimada es de 4,12 por cada 100.000 habitantes por afo (Asa et al.,
2025).

Los TH pueden desarrollar manifestaciones clinicas diversas relacionadas a la hipersecrecion
hormonal, deficiencia hormonal o efecto de masa. El diagndstico requiere de un enfoque
sistemdtico y multidisciplinario que evalue los sintomas clinicos, estudios hormonales,
neuroimagenes y evaluacion neurooftalmologica (Matarrita Rojas et al., 2025).

Entre los estudios de neuroimagen, la resonancia magnética nuclear (RMN) constituye el
método de eleccion con la secuencia de T1 pre y postcontraste en planos coronal y sagital, y
T2 en plano coronal. Este estudio evalta el tamaiio tumoral, extension supraselar, compresion
del quiasma 6ptico e invasion del seno esfenoidal. Ademas, se ha identificado que debido a
la amplia aplicacion de RMN, la prevalencia de los TH ha ido en aumento durante los tltimos
10 afios (Matarrita Rojas et al., 2025).

El estudio de los TH mediante RMN es fundamental debido a su elevada frecuencia y a la
diversidad de manifestaciones clinicas que pueden presentar. La RM permite caracterizar
estas lesiones, determinar su extension y valorar estructuras anatomicas relevantes para el
diagnostico y planificacion terapéutica. La identificacion adecuada de sus hallazgos

imagenologicos favorece la diferenciacion entre los distintos tipos de tumores y otras lesiones
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selares. Por ello, se establece como objetivo de esta investigacion, sintetizar la evidencia

cientifica disponible sobre los principales hallazgos y caracteristicas imagenologicas de los
TH mas frecuentes diagnosticados por RMN, a través de una metodologia de revision
bibliografica narrativa que permita al médico el reconocimiento, caracterizacion y

diferenciacion frente a otras lesiones selares.
2. METODOLOGIA

Diseiio del estudio

Se realizé una revision bibliografica narrativa con el propodsito de sintetizar la evidencia
cientifica disponible sobre el tema de estudio, permitiendo una integracion critica de los
hallazgos publicados y una descripcion del estado actual del conocimiento.

Estrategia de busqueda

La busqueda de informacion se efectuo el 7 de marzo del 2026 en las bases de datos PubMed,
Scopus, SciELO y Google Scholar, utilizando descriptores en espaiol e inglés obtenidos de
los términos Medical Subject Headings (MeSH) y Descriptores en Ciencias de la Salud
(DeCS), combinados mediante operadores booleanos. La estrategia de busqueda se adapto a
las caracteristicas de cada base de datos para maximizar la recuperacion de estudios
relevantes.

PubMed: ("Pituitary Neoplasms"[MeSH] OR "pituitary adenoma") AND ("Magnetic
Resonance Imaging"[MeSH] OR MRI) AND ("imaging findings" OR '"radiological
findings").

Scopus: ("pituitary adenoma" OR "pituitary tumor") AND ("magnetic resonance imaging"
OR MRI) AND ("imaging findings" OR "radiological findings")

Scielo: ("adenoma hipofisario" OR "tumor hipofisario") AND ("resonancia magnética" OR

MRI) AND ("hallazgos" OR "caracteristicas radiologicas").

nn "nons

Google Scholar: "pituitary adenoma" "magnetic resonance imaging" "imaging findings"
Criterios de seleccion

Se incluyeron articulos cientificos publicados en revistas indexadas entre enero de 2020 y
marzo de 2026, asi como fuentes cientificas o académicas especializadas de reconocida
relevancia, disponibles en texto completo, escritos en espafiol o inglés y relacionados

directamente con el tema de investigacion. Se priorizaron revisiones sistematicas,
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metaanalisis, ensayos clinicos, estudios observacionales, guias de practica clinica y fuentes

académicas especializadas por su relevancia y aporte cientifico. Se excluyeron editoriales,
cartas al editor, resumenes de congresos, documentos duplicados y publicaciones cuyo
contenido no guardaba relacion con el objetivo de la revision.

Seleccion y analisis de la informacion

Los documentos recuperados fueron sometidos a un proceso de seleccion en dos etapas.
Inicialmente, se identificaron 160 documentos en las bases de datos consultadas. De estos,
10 correspondieron a registros duplicados y fueron eliminados antes de la revision de titulos
y resumenes. Posteriormente, se evaluaron 150 documentos, de los cuales 100 fueron
excluidos por no abordar directamente los hallazgos imagenoldgicos por RMN de los TH o
por no cumplir con los criterios de seleccion establecidos. Los 50 articulos restantes fueron
evaluados mediante la revision de texto completo para determinar su elegibilidad. De estos,
35 fueron excluidos debido a que no presentaban informacion suficiente relacionada con el
objetivo de la revision, abordaban poblaciones o condiciones clinicas diferentes, o no
cumplian con los criterios de inclusion. Finalmente, 12 articulos fueron seleccionados e
incluidos en la revision bibliografica narrativa y 3 fuentes como material complementario
para elaboracion de figuras.

Para la extraccion de la informacion se consider6 hallazgos imagenoldgicos, caracteristicas,
localizacion de las lesiones y principales conceptos de los 12 estudios incluidos.
Posteriormente, los estudios fueron organizados y analizados de forma narrativa.

La informacion fue sometida a un analisis descriptivo, critico y comparativo, identificando
coincidencias, diferencias y tendencias entre los estudios. Finalmente, los hallazgos fueron
integrados mediante una sintesis narrativa orientada a describir las principales caracteristicas
imagenologicas de los TH.

Consideraciones éticas

Al tratarse de una revision bibliografica narrativa basada exclusivamente en literatura
cientifica publicada, no fue necesaria la participacion de seres humanos ni el acceso a
informacion confidencial. En consecuencia, no se requiri6 la aprobacién de un comité de
ética.

3. RESULTADOS
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Dervisoglu et al. (2022) evaluaron las caracteristicas de la RMN que permiten diferenciar los

adenomas hipofisarios de los craneofaringiomas, dos de las principales lesiones que pueden
afectar la region selar y supraselar. Este estudio incluy6 45 adenomas hipofisarios y 41
craneofaringiomas, analizando variables relacionadas con la morfologia, composicién y
comportamiento posterior a la administracion de contraste. La configuracion en “muifieco de
nieve”, el predominio del componente so6lido y el realce homogéneo fueron caracteristicas
significativamente mas frecuentes en los adenomas hipofisarios (Figura 1, secciéon A). En
contraste, los craneofaringiomas presentaron con mayor frecuencia una morfologia lobulada
superior, compresion del tercer ventriculo y realce reticular de los componentes sélidos
(Figura 1, seccion B). Ademds, determinadas caracteristicas de los componentes quisticos
permitieron establecer diferencias entre ambas entidades. Estos hallazgos demuestran que la
evaluacion sistematica de la forma, composicion y patrén de realce puede aportar
informacion relevante para el diagnostico diferencial mediante RMN. Una adecuada
caracterizacion radioldgica permite orientar el diagnostico, determinar la extension de la
lesion y valorar su relacion con estructuras anatomicas importantes.

Figura 1

Adenoma y craneofaringioma hipofisario

—

A

Nota. Tomado de (Dervisoglu et al., 2022)

Li et al. (2026) presentaron un caso de adenoma hipofisario productor de ACTH en un
paciente pediatrico que se manifestd con hipertension y anuria. Desde el punto de vista
imagenologico, la resonancia magnética permitid identificar un adenoma hipofisario
complicado con apoplejia, evidenciando cambios relacionados con hemorragia dentro de la
lesion (Figura 2). Estos hallazgos son relevantes porque la transformacion hemorragica puede

modificar considerablemente la intensidad de senal del adenoma en las diferentes secuencias
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de RMN vy dificultar su caracterizacion habitual. El caso demuestra ademds que la apoplejia

hipofisaria puede presentarse de manera atipica, especialmente en pacientes pediatricos, por
lo que la correlacion entre los hallazgos clinicos y las caracteristicas de RM resulta
fundamental para establecer un diagnostico oportuno.

Figura 2

Adenoma hipofisario con hemorragia, ponderada T1

Nota. Tomado de (Li et al., 2026)

Tsukamoto y Miki (2023a) senalan que los PitNET presentan caracteristicas de RMN
variables seglin su subtipo y comportamiento bioldgico. En las imégenes ponderadas en T1,
la mayoria de los adenomas muestran una sefial similar o ligeramente hipointensa respecto a
la sustancia gris, mientras que en T2 pueden presentar variaciones relacionadas con su
contenido celular y vascularizacion. Los autores destacan que los adenomas suelen mostrar
menor realce con gadolinio que la hipo6fisis normal, especialmente durante las fases iniciales
del estudio dindmico, esto favorece la identificacion de microadenomas (Figura 3). En los
macroadenomas, la RMN permite valorar ademas la extension supraselar, la compresion del
quiasma Optico y la invasion del seno cavernoso. Asimismo, los tumores pueden presentar
hemorragia, necrosis y componentes quisticos.

Figura 3

Microadenoma, ponderada T2
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Nota. Tomado de (Gaillard et al., 2024)

Cosgun et al. (2026) describieron el caso de un paciente de 44 afos con una prolactinoma
gigante que permanecio sin tratamiento durante 13 afos, alcanzando dimensiones de 68 x 72
mm. La resonancia magnética evidencid una masa solido-quistica de gran tamafio, con
extension desde el clivus hasta la cisterna supraselar y el seno cavernoso derecho, ademas de
encasamiento circunferencial de la arteria cardtida interna. Estos hallazgos demuestran la
utilidad de la RMN para determinar no solo el tamafio tumoral, sino también la extension
supraselar, la invasion del seno cavernoso y el compromiso de estructuras vasculares.
Aunque los adenomas hipofisarios son generalmente neoplasias benignas, pueden desarrollar
un comportamiento localmente invasivo cuando alcanzan dimensiones gigantes.

Tsukamoto y Miki (2023a) realizaron una revision centrada en los hallazgos imagenologicos
de los tumores de la region hipofisaria distintos de los PitNET, asi como de las lesiones que
pueden simular neoplasias. En la RMN, los craneofaringiomas adamantinomatosos suelen
presentar componentes solidos y quisticos, hiperintensidad del contenido quistico en T1
(Figura 4) y realce de la pared, mientras que los papilares tienden a ser lesiones solidas con
realce intenso y uniforme. La valoracion de la localizacion, composicion, sefial, realce y
relaciéon con estructuras adyacentes resulta fundamental para establecer el diagndstico
diferencial de las lesiones selares (Tsukamoto & Miki, 2023b).

Figura 4

Craneofaringioma adamantinomatoso, ponderada T1
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Nota. Tomado de (Gaillard et al., 2021)

Iglesias (2025) reviso los tumores de la hipofisis posterior, considerados neoplasias poco
frecuentes derivadas de los pituicitos de la neurohipoéfisis o del infundibulo. Desde el punto
de vista imagenoldgico, estas lesiones pueden localizarse en la region selar o supraselar y
presentar caracteristicas variables en RMN, por lo que su diagnostico preoperatorio puede
ser complejo. El pituicitoma, el tumor de células granulares, el oncocitoma fusocelular y el
ependimoma hipofisario pueden mostrar patrones de sefial y realce que se superponen con
otras masas selares, particularmente con los PitNET. Particularmente con los pituicitomas,
son tumores bien delimitados que tienen un realce homogéneo a nivel de la fosa pituitaria
(Gaillard et al., 2025). Por ello, la evaluacion de la localizacidon, morfologia, intensidad de
sefial y comportamiento tras la administracion de contraste resulta importante para orientar
el diagnostico diferencial.

Ach et al. (2026) realizaron una revision narrativa orientada a diferenciar la hipofisitis de los
macroadenomas hipofisarios no funcionantes, destacando el valor de la RMN como
herramienta diagnodstica. En la RMN, la hipofisitis suele presentarse como un aumento
hipofisario mas pequefio, simétrico y homogéneo, con realce intenso y uniforme posterior al
contraste, engrosamiento del tallo hipofisario y pérdida del bright spot de la neurohipodfisis
en T1. Mientras que, los macroadenomas no funcionantes tienden a ser lesiones de mayor
tamafo, asimétricas y heterogéneas, con mayor frecuencia de invasion del seno cavernoso y

compresion del quiasma 6Optico (Fountas et al., 2025). De forma atipica, un patron menos
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comun de los macroadenomas es su expansion hacia el seno esfenoidal, areas necroticas,

calcificaciones e invasion osea (Pereira et al., 2025).
4. DISCUSION

Los resultados de esta revision confirman que la RMN constituye el método de eleccion para
la caracterizacion de los TH, debido a su capacidad para valorar las caracteristicas intrinsecas
de las lesiones y su relacion con estructuras anatomicas adyacentes. Tsukamoto y Miki
(2023a) sefialan que los PitNET presentan variaciones en intensidad de sefial y patron de
realce segiin su composicion y subtipo. De manera concordante, Pereira et al. (2025)
describen que los macroadenomas pueden presentar hallazgos tipicos y manifestaciones
menos frecuentes, como hemorragia, necrosis, componentes quisticos, calcificaciones e
invasion osea. Estos resultados evidencian que la interpretacion de la RMN debe considerar
no solo el tamafio tumoral, sino también su morfologia, composicion, realce y extension.

La diferenciacion entre adenomas hipofisarios y otras lesiones selares constituye uno de los
principales aportes de la RMN. Dervisoglu et al. (2022) identificaron caracteristicas que
permiten diferenciar los adenomas de los craneofaringiomas, encontrando que la
configuracion en “mufieco de nieve”, el predominio del componente soélido y el realce
homogéneo fueron mas frecuentes en los adenomas. En contraste, los craneofaringiomas
presentaron mayor frecuencia de morfologia lobulada superior, compresién del tercer
ventriculo y realce reticular. Estos hallazgos coinciden con Tsukamoto y Miki (2023b),
quienes destacan la importancia de valorar conjuntamente la localizaciéon, composicion y
patron de realce. Por tanto, la evaluacion morfologica sistemdtica puede mejorar la
orientacion diagnostica de las masas selares.

En relacion con los microadenomas, Tsukamoto y Miki (2023b) describen que estas lesiones
pueden presentar menor realce con gadolinio que la hip6fisis normal, especialmente durante
las fases iniciales de los estudios dindmicos. Esta diferencia permite identificar pequenas
lesiones que pueden ser dificiles de reconocer mediante secuencias convencionales. La
importancia de este hallazgo radica en que una adecuada localizacion tumoral puede
contribuir a la planificacion del tratamiento, particularmente cuando se considera el abordaje

quirtrgico. En consecuencia, ante pacientes con sospecha clinica y endocrinolégica de un
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adenoma pequeiio, la utilizacién de protocolos adecuados de RMN y secuencias dinamicas

puede aumentar la capacidad de deteccion y caracterizacion de estas lesiones.

Los macroadenomas presentan mayor variabilidad radioldgica y pueden alcanzar
dimensiones considerables con extension hacia estructuras supraselares y paraselares. Pereira
et al. (2025) describen como manifestaciones menos comunes la hemorragia, necrosis,
componentes quisticos, calcificaciones, invasion 0sea y extension extraselar. Estos hallazgos
adquieren importancia porque pueden asociarse con mayor complejidad anatomica y afectar
la planificacion terapéutica. Esta informacion coincide con Cosgun et al. (2026), quienes
describieron prolactinoma gigante de 68 x 72 mm con extension supraselar, invasion del seno
cavernoso y encasamiento de la arteria cardtida interna. Sin embargo, existe una diferencia
en el nivel de evidencia, debido a que Cosgun et al. (2026) presentaron un caso individual,
mientras que Pereira et al. (2025) realizaron una revision de las caracteristicas
neuroimagenoldgicas menos frecuentes. Por ello, el caso debe considerarse como una
manifestacion extrema y no generalizable.

La hemorragia y la apoplejia hipofisaria representan situaciones capaces de modificar la
apariencia habitual de los adenomas en RMN. Li et al. (2026) describieron un adenoma
productor de ACTH complicado con apoplejia en un paciente pediatrico, evidenciando
cambios relacionados con hemorragia dentro de la lesion. Este resultado coincide con Pereira
et al. (2025), quienes incluyen la hemorragia entre las manifestaciones atipicas de los
macroadenomas. Ambos trabajos muestran que la presencia de productos hemdticos puede
modificar la intensidad de sefal y dificultar la interpretacion de las caracteristicas habituales
del tumor. No obstante, los resultados de Li et al. (2026) proceden de un reporte de caso,
mientras que Pereira et al. (2025) proporcionan una vision mas amplia. Por ello, la
identificacion de estos hallazgos requiere correlaciéon con la presentacion clinica y
endocrinologica.

Los tumores diferentes de los PitNET también presentan desafios diagnosticos. Tsukamoto
y Miki (2023b) describen que los craneofaringiomas, pituicitomas y otras neoplasias selares
pueden compartir caracteristicas de RMN con los adenomas. Iglesias (2025) coincide en que
los tumores de la hipofisis posterior pueden mostrar patrones variables de sefial y realce,
dificultando su diagnoéstico preoperatorio. En particular, los pituicitomas pueden presentarse

como lesiones bien delimitadas con realce intenso y homogéneo, aunque estas
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caracteristicas no son completamente especificas (Iglesias, 2025). Esta superposicion

demuestra que la RMN permite establecer una caracterizaciéon anatémica y orientar el
diagnéstico diferencial, pero no siempre puede determinar con certeza el subtipo histoldgico.
Por ello, los hallazgos radiologicos deben integrarse con la informacién clinica, hormonal e
histopatologica.

Otro aspecto relevante es la diferenciacion entre macroadenomas hipofisarios no
funcionantes e hipofisitis. Ach et al. (2026) sefialan que la hipofisitis puede presentar
aumento hipofisario relativamente simétrico, realce intenso y homogéneo y engrosamiento
del tallo hipofisario, mientras que los macroadenomas tienden a presentar mayor asimetria y
pueden asociarse con invasion del seno cavernoso y compresion del quiasma Optico. Estos
hallazgos permiten establecer diferencias orientativas, aunque existe superposicion entre
ambas entidades. De manera complementaria, Pereira et al. (2025) destacan que los
macroadenomas pueden mostrar caracteristicas atipicas, lo que incrementa la dificultad
diagnoéstica. Por tanto, ninguna caracteristica aislada debe considerarse definitiva y la
interpretacion debe integrar los hallazgos de RMN con la evaluacion clinica y
endocrinologica (Ach et al., 2026; Pereira et al., 2025).

En conjunto, los estudios revisados muestran que la RMN permite detectar, caracterizar y
determinar la extension de los TH, aportando informacidon esencial para el diagndstico
diferencial y la planificacion terapéutica. Existe concordancia entre los autores respecto a la
importancia de valorar el tamafio, composicion, patrén de realce, extension supraselar e
invasion de estructuras vecinas (Tsukamoto & Miki, 2023b; Pereira et al., 2025). Sin
embargo, los estudios también evidencian que determinados tumores y presentaciones
atipicas pueden compartir caracteristicas radiologicas, limitando la capacidad de la RMN
para establecer un diagndstico definitivo (Iglesias, 2025; Ach et al., 2026). En consecuencia,
el reconocimiento sistematico de los patrones de imagen y su correlacion con datos clinicos
y endocrinologicos son fundamentales para una adecuada valoracién médica.

Esta revision presenta como principal limitacion su disefio narrativo, debido a que no emplea
los procedimientos metodolégicos propios de una revision sistematica, por lo que puede
existir riesgo de sesgo en la seleccion e interpretacion de la evidencia. Ademas, la busqueda
se limit6 a PubMed, Scopus, SciELO y Google Scholar, pudiendo haberse excluido estudios

disponibles en otras bases de datos. El periodo establecido entre 2020 y marzo de
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2026 también pudo limitar la incorporacion de publicaciones anteriores relevantes.

Finalmente, los estudios incluidos presentaron disefios heterogéneos, desde revisiones hasta
reportes de casos, lo que limita la comparacién directa y la generalizaciéon de algunos

hallazgos.
5. CONCLUSION

La evidencia cientifica revisada permite establecer que la RMN constituye el método de
eleccion para la evaluacion de los TH, debido a su capacidad para identificar y caracterizar
las lesiones, determinar su extension y valorar el compromiso de estructuras anatomicas
relevantes. Los hallazgos més importantes comprenden las variaciones en intensidad de
sefal, patrones de realce, componentes quisticos o hemorragicos, extension supraselar e
invasion del seno cavernoso. Asimismo, determinadas caracteristicas morfoldgicas permiten
orientar el diagnostico diferencial entre adenomas, craneofaringiomas, pituicitomas y otras
lesiones selares. La identificacion de manifestaciones atipicas, como hemorragia, necrosis,
calcificaciones o invasion Osea, resulta especialmente relevante en macroadenomas. Por lo
que, una interpretacion sistematica de la RMN, integrada con la evaluacion clinica,
endocrinologica y neurooftalmologica, permite al médico mejorar la caracterizacion de estas

lesiones y contribuir a una adecuada planificacion terapéutica.
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