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Resumen

Introduccion: El carcinoma anapléasico de tiroides (CAT) supone un 1-5% de |os tumores primarios malignos
detiroides; si bien es un tumor raro (incidencia ajustada por edad de 1-2/mill6n de habitantes), es uno de los
tumores sdlidos mas agresivos, con una mediana de supervivencia de 3-7 meses.

Métodos: Este estudio analizamos la experiencia en nuestro centro en los Ultimos 20 afios. Se realizd un
estudio descriptivo y retrospectivo en el que se analizaron datos de 20 pacientes con CAT entre 2001 y 2023.
Se recogieron las caracteristicas del paciente, tumor, tratamiento, evolucion y supervivencia.

Resultados: De los pacientes, un 70% eran mujeres 'y la media de edad de 78 afios. Un 45% presentaban
patol ogia tiroidea previay un 20% habia recibido tratamiento con [-131. El 85% presentaba sintomas
compresivos al diagnéstico, siendo ladisfagiay la disfonialos més frecuentes. La prueba de imagen
diagnostica més utilizadafue e TAC y lamediana de tamarfio a diagnostico de 625 cm. Un 11% presentaba
un estadio IVA en & momento del diagnostico, un 47% IVB y un 42% IV C; las metéstasis mas frecuentes
fueron las pulmonares. L os marcadores inmunohistoguimicos més habituales fueron las citoqueratinas
AEL/AE3; se encontro presencia de PAX8 en 4 pacientesy de TTF1 en 2; Ki-67 se midié en 7 pacientesy no
se encontrd positividad de BRAFV 600 en ninguno de los pacientes estudiados. El 25% fue sometido a
cirugia, obteniéndose RO en un 5%. El 30% de | os pacientes recibieron tratamiento con quimioterapiay el
40% recibio radioterapia. La mediana de supervivencia fueron 7 meses, obteniéndose respuesta completa en
1 paciente.

Conclusiones: EI CAT es un tumor muy agresivo con pobre supervivencia. La mayoria se presentan en
estadios avanzados con clinica compresiva. El diagnéstico y tratamiento precoz es fundamental para poder
mejorar la supervivencia. Nuestro centro presenta alta incidencia de este tumor (1 caso/afio), como
corresponde a &reas de gran prevalencia de bocio.
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