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Síndrome de Doege-Potter

Mujer de 74 años que consultó por repetidos episodios 
de lipotimia. Se solicitó examen de laboratorio donde se 
constató FAL 321 UI/l y glucemia de 54 mg/dl. Se rea-
lizó ecografía abdominal, visualizándose una masa de 
ecoestructura heterogénea, con vascularización intrale-
sional, que ocupaba los segmentos mediales del hígado. 
Se solicitó tomografía computarizada de abdomen con 
contraste endovenoso, que mostró una masa hipoden-
sa, heterogénea y realce progresivo en las fases tardías 
tras la administración del medio de contraste (Fig. 1, 
fase venosa en corte axial). Los marcadores tumorales 
resultaron negativos. La punción-biopsia informó tumor 
fibroso solitario. Estos hallazgos, junto con los datos de 
laboratorio, confirmaron el diagnóstico de síndrome de 
Doege-Potter. Es un síndrome paraneoplásico infrecuen-
te, con la eventual presencia de hipoglucemia sintomática 
asociada a tumor fibroso solitario, una neoplasia rara de 
origen mesenquimal, alojada generalmente en la pleura 
visceral, aunque también ha sido informada en sitios 
extrapleurales, encontrándose raramente en el hígado. 
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Una manifestación infrecuente es la hipoglucemia, que 
se presenta en menos del 5% de los casos1.


