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Resumo

O cancer de tireoide tem relevancia no cenario da saude coletiva nacionalNos
ultimos anos, observa-se uma elevacao na incidéncia do céncer de tireoide em
varios paises, ainda que de forma lenta porém continua (cerca de 1% ao ano). Entre
0s exames utilizados, a Puncao Aspirativa por Agulha Fina (PAAF) tem-se mostrado
atil na determinacéo e diferenciacado entre lesbes malignas e benignas da tireoide,
eliminando procedimentos cirurgicos desnecessarios e tranquilizando pacientes do
possivel diagnostico de doenca maligna. No presente trabalho realizou-se andlise de
laudos citologicos, histolégicos e imunohistoquimicos das lesdes de tireoide do
banco de citopatologia do laboratério Patologia Médica de Ponta Grossa no periodo
de 2002 a 2012. Em 13,06% (26 casos) recomendou-se o0 estudo imuno-
histoquimico, a critério clinico, aliado a histopatologia para diferenciacdo e/ou
confirmacdo. No entanto, parte relevante dos pacientes submetidos a cirurgia
tiveram posterior exame anatomopatolégico benigno, o que demonstra um grande
desafio no que diz respeito a puncdo aspirativa por agulha fina (PAAF) e também a
realizacao de tireoidectomia.

Introducao

Estima-se que cerca de 2 a 5% do total de cancer no sexo feminino seja
representado pelo cancer de tireoide e menos de 2% no sexo masculino. No Brasil,
foi estimada, em 2016, incidéncia de 1.090 novos casos de cancer de tireoide no
sexo masculino e 5.870 novos casos no sexo feminino, com risco estimado de 1,08
casos a cada 100 mil homens e 5,70 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2016).

A partir da década de 80, o desenvolvimento da puncdo aspirativa por
agulha fina (PAAF) possibilitou avanco na avaliagdo dos nddulos de tireoide, trata-se
de um método que oferece o melhor custo-beneficio e boa precisdo para distinguir
nodulos benignos e malignos da tireoide. A PAAF é um procedimento seguro, de
baixo custo, facilidade de rastreio diagndstico e acessibilidade para o paciente, além
de baixos riscos de complicacBes, e procedimento de escolha para avaliacdo de
nodulos de tireoide, sendo a ela atribuida reducéo significativa no nimero de
pacientes submetidos a cirurgias desnecessarias (CERATTI et al, 2012). O exame
fornece informagbes do diagnéstico em 85% dos casos (CERATTI et al, 2012).
Porém, por ser exame de maior simplicidade em relagdo ao exame histopatolégico,
a PAAF possui menor sensibilidade/especificidade comparada ao exame
anatomopatolégico, considerado como padréo ouro, mas que, no entanto, exige que
0 paciente seja submetido a cirurgia.
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Dentro desse contexto, o presente trabalho estudou o emprego dos exames
de puncdo aspirativa por agulha fina (PAAF) e anatomopatoldgico associado,
guando necessario e a critério clinico, ao estudo imunohistoquimico para
diferenciacao e confirmacao diagndstica das lesdes de tireoide

Material e Métodos

A fundamentacdo da pesquisa se deu através do estudo retrospectivo de
laudos de exames citopatoldgicos (através de Puncao Aspirativa por Agulha Fina —
PAAF), histopatoldgicos e imunohistoquimicos, compreendidos entre o periodo de
2002-2012, presentes no banco de dados da Clinica Patologia Médica, localizada na
cidade de Ponta-Grossa, Parana. Os exames de interesse foram selecionados e
realizou-se a coleta informacdes relevantes para o presente estudo a partir dos
laudos, permitindo a formulacdo de um panorama clinico-epidemioldgico-patolégico
das lesdes de tireoide na Regido dos Campos Gerias, serdo adicionadas ao banco
de dados do laboratorio de patologia. Os dados coletados, ano do exame, idade do
paciente, sexo do paciente, laudo citologico final, dados anatomopatoldgicos e
dados imunohistoquimicos, foram tabulados em Excel 2013.

Posteriormente, foram analisadas as caracteristicas clinicas e laudos
diagnosticos dos exames em que 0s pacientes foram submetidos em um primeiro
momento a PAAF de tireoide e, posteriormente, a cirurgia e exame
anatomopatolégico de peca cirurgica, neste, dependendo do cenario histopatolégico,
em alguns casos também sugeriu-se a complementacdo com analise imuno-
histoquimica (a critério clinico) para diferenciacédo e/ou confirmacéo diagnostica.

Resultados e Discusséao

Foram selecionados e analisados, retrospectivamente, exames de 199
pacientes, estes realizaram a citologia de tireoide a partir de puncao aspirativa por
agulha fina e, posteriormente, foram submetidos a tireoidectomia (parcial ou total)
com estudo anatomopatolégico e, em alguns casos, aliado também a analise imuno-
histoquimica, compreendidos no periodo entre 2002 e 2012. Totalizando 199 laudos
de citologia, 199 laudos anatomopatologicos e 24 laudos imuno-histoquimicos.

Encontrou-se 91,46% (182) dos pacientes correspondendo ao Ssexo
feminino e 8,54% (17) ao sexo masculino. A média de idade foi de 46,08 anos. Com
relacéo a faixa etaria, os pacientes foram separados em 7 grupos, com idade =10 e
<20 anos (7 pacientes), 220 e <30 anos (20 pacientes), =230 e <40 anos (45
pacientes), 240 e <50 anos (31 pacientes), 250 e < 60 anos (47 pacientes), 260 anos
(42 pacientes) e NI (ndo informado) para aqueles em que a idade ndo constava nas
informacfes (7 pacientes), a figura 1 representa a distribuicdo dos pacientes de
acordo com as faixas de idade categorizadas no estudo.
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Figura 1 — Faixa etaria dos pacientes submetidos a citologia de tireoide através de
puncao aspirativa por agulha fina e posteriormente a cirurgia e ao estudo
histopatolégico no periodo compreendido entre 2002 e 2012.
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Referente a citologia de tireoide dos nédulos em que posteriormente o0s
pacientes foram submetidos a cirurgia, na figura 2 encontra-se a classificacdo das
puncdes analisadas no estudo, sendo 13 nodulos (6,53%) categoria | (amostra
insatisfatoria), 77 (38,69%) de categoria Il (n6dulo benigno), 34 (17,08%) categoria
lll (atipia de significado indeterminado ou lesdo folicular de significado
indeterminado), 19 (9,54%) categoria IV (neoplasia folicular ou nédulo suspeito de
neoplasia folicular), 23 (11,55%) categoria V (lesdo suspeita para malignidade) e 33
(16,58%) categoria VI (n6dulo maligno).

Figura 2 — Classificacdo das PAAFs de tireoide (de acordo com o Sistema
Bethesda) em que posteriormente os pacientes foram submetidos a
cirurgia e ao estudo histopatoldgico no periodo compreendido entre 2002
e 2012.
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Com relacédo ao histopatologico de peca cirdrgica, encontramos 95 exames
(47,73%) correspondendo a doencas benignas de tireoide e 78 exames (39,19%)
revelaram doenca maligna de tireoide (por exemplo, carcinoma papilifero,
microcarcinoma papilifero, carcinoma folicular oxifilico, carcinoma anaplasico e
adenocarcinoma). Em 26 casos (13,06%), recomendou-se, a critério clinico, a
realizacdo de estudo imuno-histoquimico (com a pesquisa de controles positivos e
negativos, como galectina, CK7, Cromogranina A, CK 19, Calcitonina, Ki67 e C-erb-
2-ONCOPROTEIN), aliado ao anatomopatoldgico para a diferenciacdo e definigdo
diagndstica.

o

A

Universidade
UZPG & propesp

E POS-GRADUA GAO



> °
/\ XXVIII Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica
L V Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica Jinior

¥

Dos 26 casos, 24 optaram por submeter & imuno-histoquimica (cujos laudos
foram encontrados através de busca no banco de dados do laboratério Patologia
Médica), em 8 casos corroborou-se diagndstico benigno e, maligno em 16 casos. Os
achados histoldgicos associados a imuno-histoquimica favoreceram o diagndstico de
microcarcinoma papilifero e carcinoma papilifero de tireoide em 50% (12 casos),
adenoma folicular (incluindo com nddulos adenomatosos, com focos oxifilicos e
variante fetal cistificado) em 33,33% (8 casos), carcinoma medular de tireoide em
8,33% (2 casos), carcinoma neuroenddcrino 4,16% (1 caso) e doenca de Hodgkin
4,16% (1 caso).

Concluséo

A analise imuno-histoquimica, interpretada juntamente com o resultado
anatomopatologico, fornece relevantes informagfes nos casos em que recomenda-
se sua realizacdo, a critério clinico, a fim de obter diferenciacdo e/ou confirmacédo
diagnostica, principalmente diferenciacdo maligna de benigna ou como aliado no
diagnostico de proliferagdes atipicas e doencas menos prevalentes em geral. No
entanto, percebe-se que um grande numero de pacientes ainda é submetido a
cirurgias desnecessarias, pois posteriormente com o0 estudo anatomopatolégico
mostram-se benignas, o que torna-se um desafio aos novos campos de estudo
relacionados a punc¢éo aspirativa por agulha fina (PAAF), exame considerado padrao
ouro, simples e de baixo custo e riscos ao paciente quando comparado a cirurgia,
porém gue possui uma faixa de incerteza diagndstica, principalmente nas categorias
lll, IV e V do Sistema Bethesda.
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