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Historia Clinica: Varén de 52, sin antecedentes personales ni familiares de
neoplasias endocrinas, que presenta multiples adenopatias laterocervicales
bilaterales. Se realiza biopsia por puncion de una de ellas, con la que se
establece el diagnostico. Posteriormente se realiza tiroidectomia total con
linfadenectomia cervical bilateral. El tiroides muestra dos nédulos blancos y

duros, de 2mm cada uno, en tercio superior de l6bulo derecho.
Diagnoéstico: MICROCARCINOMA MEDULAR DE TIROIDES, MULTIFOCAL

Discusion:
La biopsia por puncion mostraba un carcinoma de patron trabecular con
abundante estroma colageno y amiloide. El estudio inmunohistoquimico

confirmo que se trataba de un carcinoma medular de tiroides, por lo que



practico la tiroidectomia. En el tiroides se observaron hasta 5 focos
microscopicos de carcinoma medular, con disposicién periarterial alguno de
ellos, que sugiere diseminacion linfatica intratiroidea. Ocasionalmente
aparecian imagenes de carcinoma medular “in situ” colonizando foliculos

tiroideos.

Se define como microcarcinoma medular a aquel que mide menos de 1cm
(clasificacion OMS). La mayoria de casos son hallazgos incidentales o
descubiertos en tiroidectomias profilacticas en pacientes con MEN II. En una
serie de 50 casos, Kaserer et al encontraron que solo los tumores con estroma
desmoplasico presentaron metastasis ganglionar y el tumor mas pequefio con
metastasis media 3mm. Un 15% presentaban metastasis ganglionares

La supervivencia los 10 afios es mayor que en pacientes con tumores de mas
de 1 cm.

En este caso es llamativo la gran cantidad de metastasis ganglionares en
relacion con el pequefio tamafio de los tumores. Ademas, la multifocalidad
sugiere que se trate de un caso familiar. El analisis mutacional del gen RET

esta en curso.
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