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Resumen

Introduccion: El carcinoma familiar de tiroides no medular (CFTNM) se define por |a presencia de cancer
diferenciado de tiroides de origen folicular en dos o mas familiares de primer grado en ausencia de otros
factores de predisposicion hereditaria 0 ambiental, como radiacion cervical. Hasta el momento no se ha
definido ninguna caracteristica clinica, histol6gica o molecular que permita predecir distinguir ad CFTNM de
un caso esporadico.

Objetivos: Describir las caracteristicas clinicopatol 6gicas del CFTNM y compararlas con |os casos
esporadicos, asi como determinar la prevalenciadel CFTNM.

Métodos: Estudio retrospectivo en el que se analizan los 824 casos de cancer de tiroides no medular
diagnosticados entre 2000-2017, en el Complejo Hospitalario de Navarra.

Resultados: Seincluyeron 824 pacientes, 779 casos esporadicos, y 45 (5,46%) CFTNM. En la muestra habia
642 mujeres (77,9%), con una edad media al diagnéstico de 48,3 + 14,3 afios. El 80,7% de los casos
presentaron histologia papilar. El tamafio medio fue de 22,6 + 16,9 mm. A continuacion se presentan las
caracteristicas clinicopatol 6gicas de | os casos esporadicos vs familiares. Tras gjustar por sexo y edad, se
mantienen las diferencias en cuanto a histologia papilar, tamafio, multifocalidad y bilateralidad.

CTNM esporéadico CTNM familiar

(779/824) (45/824)
Edad a diagnéstico (afios) 48,47 £ 14,40 46,06 £ 12,94 ns
Sexo femenino (%) 78,8 62,2 p: 0,009

Histologia (% de carcinoma papilar) 80,0 93,3 p: 0,027



Tamafio (mm) 230+ 16,8 16,6 + 17,0 p: 0,014

Afectacion ganglionar (%) 21,9 24,4 Ns
Bilateralidad (%) 17,3 31,1 p: 0,019
Multifocalidad (%) 30,2 47,7 p: 0,015
Invasion vascular (%) 13,6 4,4 ns
Invasion linfética (%) 26,2 31,1 ns
Invasién extratiroidea (%) 10,3 13,3 ns

Tipo de cirugia (%)

Tiroidectomia total 98,5 97,8
ns
Hemitiroidectomia 1,3 0
Subtotal 0,2 2,2
Linfadenectomia (%) 32,6 26,7 ns

Conclusiones: En nuestro estudio la prevalenciade CFTNM es de 5,46%. Se observan diferencias
significativas entre los casos familiares y esporéadicos en cuanto a tamario, histologia papilar, multifocalidad
y bilateralidad.

© 2020 SEEN y SED. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



