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PRESENTACION DEL CASO

Paciente masculino de 23 afios de edad que concurre a la consulta
medica por bultoma palpable en regién anterior del cuello.

Examen fisico: Buen estado general. Se valora tumoracion blanda en

dicha region, indolora, fija a planos profundos, sin otro sintoma
asociado.

Se decide realizar Tomografia de Cuello sin contraste.
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'HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS

imagen hipodensa de aspecto quistico,
de bordes circunscriptos, la cual mide
29 X18 X19 mm.

* La misma se extiende por los musculos
infrahioideos, lateralizandose
ligeramente hacia la izquierda, hasta la
base de la lengua.

SAGITAL
* Impresion diagnodstica: Quiste
Tirogloso. Se realiza quistectomia.

* Resultado de biopsia: Carcinoma
Papilar de Tiroides (Mts ganglionar). AXIAL

CORONAL
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* El Carcinoma Papilar de Tiroides es la neoplasia maligna mas frecuente de la glandula.

* Presenta una tendencia a hacer metastasis tempranas en los ganglios linfaticos
locorregionales.

* Las metastasis ganglionares tienen tendencia a cavitarse completamente (40%) y ser
multiples.

* Pero en una minoria de casos (6%) puede presentarse un Unico ganglio completamente
quistico.

e Su diagndstico definitivo es a través de toma de biopsia.
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CONCLUSION

* Elinterés de este caso radica principalmente en la
importancia de no subestimar a las imagenes quisticas mas
alla de que la mayoria sean de origen benigno, y en lo
fundamental de realizar anatomia patoldgica a toda reseccion
quirurgica. Por lo cual se debe trabajar de manera
interdisciplinaria con otras especialidades para brindarle una
mejor atencion a cada paciente.
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