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130 - CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS DEL CARCINOMA ANAPLASICO DE
TIROIDES EN AL AREA SANITARIA DE LUGO
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Matias Leralta, J.A. Castro Pifieiro y J.I. Vidal Pardo
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Resumen

Introduccion: El carcinoma anaplasico de tiroides representa un 1,7% del total de cancerestiroideos. La edad
media de presentacion es de 65 afios y predominio del sexo femenino. Un 20% presenta antecedentes de
neoplasias tiroideas diferenciadas. La mediana de supervivencia desde €l diagndstico esde 5 meses, y la
supervivenciamediaa uno y acinco afos es de un 20 y un 5% respectivamente.

Objetivos: Analizar las caracteristicas epidemiol bgicas y factores prondsticos de |os pacientes diagnosticados
de carcinoma anaplésico tiroideo en nuestro hospital.

M étodos: Estudio retrospectivo descriptivo de pacientes con diagnéstico histol égico de carcinoma anaplasico
detiroides.

Resultados: Efectuamos un andlisis de los 17 casos diagnosticados en nuestra area en los Ultimos 25 afios.
Hemos observado datos concordantes con respecto a sexo (64,7% mujeres) y ala supervivencia prolongada
(5,8% alos 5 afios). No obstante, existe unadiferencia en la edad de diagnéstico (media 74 afios), asi como
en la mediana de supervivencia (5 semanas). Se realizé PAAF en € 94% de | os pacientes permitiendo
establecer el diagnéstico de malignidad en el 88% de los casos. El 47% eran portadores de bocio. El 65% de
los pacientes se encontraban en un estadio 1V ¢ al diagnéstico. Fueron intervenidos 7 pacientes. Trasla
cirugia, 2 de los pacientes recibieron ademas radioterapia externa como tratamiento adyuvante. En los casos
inoperables, 2 pacientes recibieron sélo quimioterapiay 1 radioterapia. En €l resto de pacientes, €l
tratamiento consistio en el mantenimiento de la via aérea, soporte nutricional, y aplicacion de cuidados
paliativos. Ninguno de | os pacientes tenia antecedentes de neoplasias tiroideas, ni de irradiacion cervical.

Conclusiones: Laincidenciadel carcinoma anaplasico tiroideo es reducida, también en nuestra area, donde €l
bocio puede considerarse una condicién endémica, y asienta principalmente en e sexo femenino. La
supervivencia media de nuestros pacientes es menor alarecogida en diferentes series de laliteratura, hecho
atribuible ala mayor edad media de diagndstico en nuestra area, asi como ala afectacion extraglandular en €l
momento de diagnostico, siendo ambos factores prondsticos en esta patol ogia.
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