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PROPOSITO

* Cotejar las citologias realizadas en nuestra institucion de ndodulos tiroideos con
caracteristicas sospechosas y concluyentes de malignidad (Bethesda V y VI) con su
correlato ultrasonografico.

El presente estudio fue realizado previa autorizacidn de la Direccion Médica Adjunta de la institucidn
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MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio transversal retrospectivo donde se examinaron las caracteristicas
ultrasonograficas de nédulos tiroideos a los que se les realizé biopsia por aspiracidon con
aguja fina (PAAF) utilizando el sistema de almacenamiento de imagenes de los pacientes
(PACS), durante el periodo de Junio de 2021 a Abril 2022, con un total de 135 PAAF
realizadas.

El total de citologias realizadas fue cotejado con las caracteristicas ecograficas de los
nodulos punzados con particular interés en aquellas lesiones altamente sospechosos de
malignidad (BETHESDA V) asi como aquellas con caracteristicas concluyentes de
malignidad (BETHESDA VI).
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MATERIAL Y METODOS

* Las PAAF fueron realizadas bajo guia ecografica con transductor lineal de 7 MHz por un
médico imagendlogo.

* Efectuando previa anestesia tépica local con lidocaina 2,5% + prilocaina 2,5% se
obtuvieron un minimo de 6 extendidos coloreados con H-E con un control de las
muestras por un patélogo presente en el momento del estudio.

* Las citologias fueron interpretadas por dos patélogos diferentes y clasificadas en seis
categorias segun el sistema de clasificacion BETHESDA.
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MATERIAL Y METODOS

THYROID FNA (BETHESDA CLASSIFICATION) ’
DIAGNOSTIC CATEGORY ‘ RISK OF MALIGNACY MANAGEMENT ’

Non- diagnostic or Unsatisfactory ’ 0% Repeat FNA

Clinical Follow-Up

Follicular Lesions of Undetermined Significance Repeat FNA
(AUS/ FLUS)

Follicular Neoplasm or
Suspicious for a folicular Neoplasm 15-30% Surgical lobectomy
(Specify if Hurthle type or Oncocytic)

-759 = j
Suspicious for Malignancy 60-75% Near-total thyroidectomy or

surgical lobectomy

—_——————————————————— =
Malignant e

Atypia of Undetermined Significance or l

‘ Near-total thyroidectomy

Tabla 1: Sistema Bethesda para informar la citopatologia tiroidea. Riesgo potencial de malignidad y recomendaciones de manejo clinico

Radiology Department, Democritus University of Thrace, Alexandroupolis, Greece
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RESULTADOS

Se realizaron en nuestro servicio 135 PAAF de PAAF REALIZADAS POR GENERO
tiroides desde Junio 2021 hasta Abril de 2022.

118 de ellas fueron realizadas en mujeres
(87,4 %)y 17 de ellas en hombres (12,6 %).
(Fig.1)

* Laedad media de los pacientes fue de 52
anos.

Grafico 1: Grafico representativo de las PAAF realizadas por género.
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Se obtuvo material suficiente en 130 casos (96%),
de los cuales los resultados citolégicos fueron

RESULTADOS

(Fig.2):

* Bethesda I: 18 pacientes. W BETHESDA |
' W BETHESDA I

* Bethesda II: 94 ptes. .

* Bethesda lll: 7ptes. W BETHESDA IV

* Bethesda IV: 7 ptes. ® BETHESDA V

BETHESDA VI

Bethesda V: 6 ptes.
Bethesda VI: 3 ptes.

Grafico 2: Grafico ilustrativo de los resultados citoldgicos clasificados en grados Bethesda.
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RESULTADOS

Dentro de los hallazgos ecograficos de los nddulos
Bethesda Vy VI:

7 de 9 presentaron microcalcificaciones.
5 de 9 fueron nddulos hipoecogénicos

5 de 9 presentaron halo hipoecogénicoy
5de 9 bordes irregulares

S6lo 2 fueron mixtos, predominantemente
sdlidos, con microcalcificaciones asociadas.

Otros dos presentaron una altura mayor que su
didametro transverso.

Uno se asocio con un linfonodo marcadamente
hipoecogénico.

Cantidad de nddulos
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Microcalcificaciones

"Halo hipoecogénico

M Solido hipoecogénico

Borde irregular

B Mixto sélido-quistico

NN NN\

B Mas alto que ancho

H Linfodono

Caracteristicas por US

Grafico 3: Representacion de los hallazgos US presentes en la mayoria de

las citologias Bethesda V y VI.
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Hallazgos US de nédulos Bethesda V y VI

HALO HIPOECOGENICO irregular
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Fig.1: Nédulo hipoecogénico de bordes Fig.2: Imagen nodular hipoecogénica de bordes
irregulares, con halo hipoecogénico de irregulares con calcificaciones en su interior de
0,9 de DAP x 0,7 de DT 10x8mm, mas alto que ancho. Se asocia a otra

imagen nodular hipoecogénica de margenes
irregulares que parece ser un linfonodo
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Hallazgos US de nédulos Bethesda V y VI
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Fig.3: Nodulo hipoecogénico, mas Fig.4: Nodulo mixto predominantemente hipoecogénico de contornos
alto que ancho con espiculados y con microcalcificaciones en su porcién sélida.

calcificaciones centrales
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Hallazgos US de nédulos Bethesda V y VI
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Fig.5: Nodulo tiroideo marcadamente hipoecogénico con Fig.6: Nédulo tiroideo sélido-quistico con
bordes irregulares de aspecto infiltrativo con microcalcificaciones microcalcificaciones en su porcion sélida y Doppler (+)

en su interior.



£l CONCLUSIONES =

* La PAAF es el mejor método para el manejo de pacientes con nddulos tiroideos, como método de cribado y
para seleccionar a los pacientes que pueden ser sometidos a tratamiento quirurgico.

* ElSistema Bethesda permite a los patdlogos realizar informes sistematizados y al clinico establecer la
actitud a seguir en funcion de cada categoria diagndstica

Categoria V: Sospechosa de malignidad.

Incluye lesiones con datos citologicos altamente sospechosos de
malignidad pero no suficientes para concluir un diagndstico
Categoria VI: Maligno.

Incluye casos con caracteristicas citoldogicas concluyentes de
malignidad

* Asi como han propuestos varios estudios, la combinacion de hallazgos ecograficos como la
hipoecogenicidad de nédulos sélidos, las microcalcificaciones, el halo hipoecogénico, los bordes
irregulares, la asociacion con linfonodos hipoecogénicos y un tamafio mas alto que ancho exhibieron alta
concordancia con resultados citoldgicos malignos.
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