Carcinoma Epidermoid
Del Tiroides
Presentacion de 1 Caso Clinico

SOBRE UN CAS0 DE CA. EPIDERMOIDE

PRIMARIO DE TIROIDES EN EL SERVI.

CIO DE CIRUGIA 11T DEL HOSPITAL UNI.
VERSITARIO DE CARACAS

Frezentacion del caro:

Paciente de sexo femmenino de 68 afios, quicn
refiere iniclo de enfermedad acrual 21 dias antes
de su ingreso {mayo 1980} cuando presents
dolor en el lado izgquierda amterior del cuello,
de {uerie intensidad acompafade de disfagia y
disfonia,

Al examen fisico en cuella se palpsba una
masa de 4 x 3 em, en cara antero [ateral iug.
que se desplaza con la deglucidn, no dolorosa,
dura, lisa, fija a planos profundos., -

Enire los exdmenes pracicados se encontrd:
PRI- 24% a Jas 24 horas, cintoloprama tiroideo
(fig. 1): nddulo hipocaptanie 16bule izquierdo.
Citologia de cuelle utering: grade 1. Laringos-
copia directa e indirecta: pardlisis de cuerda wocal
izguierda. Se interviene praciicdndosele: tiroidec
tomia totzl ¥ conizacidn,

El reporte de Anatomin patoldgica fue: Ca
epidermoide tiroides (fig. 2-3), cono: displasia
moderada. Pasteriormente s¢ practicaron: esidio
de vias digestivas {fig. 4), broncoscopia con biop-
sia, cepillado y lavado bronquial sienda normales.
El 31-5-80 egrese en buenss condiciones para
recibir tratamiento radiante.

Comentarios:

El motve de la pressntacion de diche caso,
es que ¢l Ca epidermoide primario de tiroides
es una entidad nosoldgica rara (1-2-3-4), encon-
trindose en la literaturs mundial en un prome.

dic del 19 {1-4).
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En el Servicie de Cirugia 1T desde el 1970
hasta el primer semestre hubo un case de Ca,
epidermaide de urcides en un ol de 13 de
Ca. troideo. Bn la revisidn hechs por Linguere
v Dupont ! se encuentran los siguientes

Awrores Ao Epidersr. N foral
Yoo Derman 1954 3 104
Aldaheff 1955 2 &7
Kikpatrick 1957 2 140
Lida : 19651 1 134
Canavess 1963 ] pi]
Burn 1965 ) 132
Buan 19665 3 43
Suttan 1964 ; 137
Heie 375 23 575
Parig 980 1 13
Liiglogia

Se invaoluzran comoe factores ctioldgices ls me
aplasia epidermeoide o escamosz v orestos Urol
deas embrionarios (1.2) los cuales pueden sulvir
transformaciones malignas, sin embarpe, ello ne
ha podide ser demostrado por ninguso de los
sutores. ¥ se hasan ellos en la coexistencia de
dichos factores v Ca. epidermcide tiroideo en
pacientes con quistes Liroglosos o con uroidits
cranica (1),

Un factor ctoldgico importante a considerar e
el Ca. epidermoide metastdsico en troides va ses
com extension <directa o por émbolos sanpuinens.

* Prafesar Asistente de la Ciredra de Clinics v Tera
putica Quicdrgiea OV UCW.
** Jefe de Residentes, Secvicio de Cirugia 117, Hospi
tal Universitario de Caracas,
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Euvolucicn:

Generglmente se trata de un paciente mayor
de 40 afos con un nddulo cervical de crecimienro
vépide, consistencia dura, fijo a planos vecinos y
4 veces cuyo primer mativo de consulta es la dis
fonia, consecuenciz dsta de la invasidn al recu-
regnie,

it

Tratamientn:

El' dnico tratamiento capsz de brindar alguna
esperanza al paciente es la tiroidectomia total
bilateral con diseccidn radical del cuello del lado
de la lesiof si hay evidencias de invasidn gan-
ghionar debido 2 los pocos casos conocidos en el
mundo, no se dense experiencia suficienre sobre
el tratamiento con radioterapia o quimicterapia,
sin embargo, en los casos donde se aplicd, los
resultados son desalentadores al igual que la ciru-
gia, ya que ésta es una enfermedad de curse ful-
minante con ninguna sobrevida a los 5 afes,

= RESUMEN

Se presenta un caso de Ca. enidermoide -
mario de riroides diagnesticade hisrelégicamente
pasterior a droidectomia roral

Se presentan los estudios que permitieron e
gar a dicho diagndstico,

Se hace una revisidon de la literatura mundial
en la cual se demuestra la rareza de dicha enti-
dad nosolégica. Se concluye haciendo un comen-
tario sobre la terapéutica 3 usar en dicha pato
lopia,

SUMMARY
A primary case of epidermoid Ca of the thy-
roid is presented, diagnosed listologically afrer
total thiroidectomy.
All the swdies are presented and review of
the world literature is also daone,

Demostrating how unusual is this entiry,

Discussion about the correct therapy is also
dane,
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Fig. 2—Aspecto bistoldgica de fa p



Aspecte macroscdpico de la pilera.
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Fig, 4.—Estudio de eséfago.



