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Resumo: Novas terapias para o cancer infantil estdo promovendo o aumento na taxa de cura e no nimero
de sobreviventes a longo prazo. Com isso, temos observado o surgimento de segundos tumores
ainda nainfancia, como carcinomas tireoidianos.Descrever as caracteristicas clinicas de pacientes
sobreviventes do cancer infantil que evoluiram com nddulos tireoidianos e carcinoma de tireoide
como segundo tumor.Estudo transversal, retrospectivo, de pacientes sobreviventes do céncer
infantil (fora de terapia), com diagndstico de nddulos tireoidianos ao longo do seguimento em um
ambulatério de oncoendocrinologia. Foram excluidos pacientes com tumor primério de tireoide.
Foram avaliados 256 pacientes, dos quais 101 realizaram USG de tireoide e 31 deles
evidenciaram nédulos tireoidianos. Destes pacientes, 16 eram meninas, o diagnéstico do tumor
primério ocorreu em média aos 6,1 £3,2 anos e o diagndstico do nddulo tireoidiano em média aos
16,4 + 5,7 anos. Os principais tumores priméarios foram: 9 linfomas de Hodgkin, 6 leucemias
linfoide aguda, 4 meduloblastomas, 3 neuroblastomas e 9 outros tumores. Foram realizadas 16
PAAFs, das quais 7 pacientes (43,7%) apresentaram cancer tireoidiano como segundo tumor.
Dos pacientes que evoluiram com neoplasia de tireoide, 6 tinham historico de radioterapia, sendo
1 em regi&o cervical e mediastino, 1 irradiacdo corporal total, 2 em créanio, 2 em regido cervical e
mento. As doses variaram entre 12-50,4 Gy. O tempo entre o término do tratamento da neoplasia
priméria e o diagndstico do nddulo nos pacientes que evoluiram com carcinoma tireoidiano como
segundo tumor foi entre 5 a 10 anos em 5 casos e mais de 10 anos em 2 casos. Desses 7
pacientes, apenas um teve nodulo palpavel em regido cervical de cerca de 2 cm, 0os demais
tiveram diagnostico por achado em USG. Trés pacientes realizaram hemitireoidectomia e 4
tireoidectomia total, apenas 1 com esvaziamento cervica (metastase linfonodal), sendo 6
carcinomas papiliferos e 1 carcinoma folicular bem diferenciado. Como tratamento
complementar a cirurgia, 3 receberam radioiodoterapia. Antes da cirurgia, 2 pacientes tinham
hipotireoidismo e os demais evoluiram para hipotireoidismo no pds-operatério.Apesar de o
segundo tumor ser raro na faixa pediétrica, tivemos uma incidéncia consideravel de carcinoma
tireoidiano no nosso acompanhamento apds 5 anos de remissdo do tumor primario. Destacamos
gue apenas 1 nédulo foi palpavel ao exame fisico, sendo o USG o principa método diagndstico,
enfatizando aimportéancia de rastreio ultrassonogréafico nos pacientes com fatores de risco.
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