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13° COBRAPEM

Trabalhos Cientificos

No6dulo Autébnomo Da Tireoide Na Infancia: Relato De Caso

ADRIANA BELETATO DOS SANTOS BALANCIERI (UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MARINGA)

Introducdo: Nodulo autdbnomo da tireoide (NAT) € raro na infancia, com prevaéncia 0,7-5 entre
os nodulos tireoidianos, com poucos dados na literatura. Objetivos: Apresentar a evolucdo de um
caso com NAT que realizou tireoidectomia parcia na infancia e suas dificuldades diagnosticas.
Método: Relato de caso. GVP, 11,2 anos, masculino, iniciou ha 3 meses com aumento de volume
em lobo direito (LD) da tireoide. Peso 42,5kg, altura 157cm, com nédulo endurecido 2,5 cm em
LD, velocidade de crescimento 8cm/ano, sem outros sintomas. TSH 0,01 mcU/mL e T4L 1,19
ng/dL. Ultrassonografia: nodulo complexo 29x20mm em LD. Cintilografia: area hipercaptante
em LD, conforme nédulo descrito no ultrassom associado a aparente supressdo do restante da
glandula. Puncdo aspirativa agulha fina ndédulo coldide, citologia oncética negativa Bethesda
Classe Il. Ap6s 4 meses evoluiu com reducdo do desempenho escolar e agitacdo, TSH 0,01
mcU/mL, T4L 0,95 ng/dL, T3:1,88 ng/mL (0,76 1,76), Anti-peroxidase e TRAb negativos.
Considerado nodulo autbnomo da tireoide e optado por tratamento cirargico. Aos 11,7 anos
tireoidectomia parcial, lobectomia direita e istmectomia. Histologia compativel com neoplasia
folicular tireoideana capsulada, mas a auséncia de invasdo da capsula/vasos, favorecia
benignidade. Realizada revisdo da lamina e imunoistoquimica com noédulo hiperplasico
adenomatoide benigno, compativel com nddulo téxico. O paciente cursou com hipotireoidismo
apos 5 meses da tireoidectomia parcial, TSH 7,23 mcU/mL, T4L 0,81 ng/dL, sendo iniciado
Levotiroxina 37,5mcg com bom controle TSH 2,08 mcU/mL, T4L 1,14 ng/dL. Concluséo e
Discussdo: Apesar de incomum, NAT ocorre na pediatria. A supresséo do TSH, elevacdo do T3 e
as caracteristicas do nédulo pela cintilografia fizeram a suspeita clinica. A certeza que ndo
apresentava neoplasia s foi possivel apos a revisdo da lémina. Neoplasia associada a NAT pode
ocorrer em menos de 5 dos nodulos tireoidianos, sendo a revisdo do materia histologico neste
caso fundamental para conclusdo diagnéstica.
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