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INFORMACAO SOBRE O ARTIGO RESUMO
Historial do artigo: Introdugdo: A citologia aspirativa de agulha fina (CAAF) tem um papel essencial na avaliacdo da doenga
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; como possibilita o planeamento de uma abordagem cirtrgica adequada em doentes com doen¢a maligna.
On-line a 14 de dezembro de 2015

No nosso servico realizaram-se 2.124 CAAF no periodo de 10 anos, sendo que, atualmente, sao todas
ecoguiadas.

Objetivo: Avaliar a acuidade diagnéstica da CAAF num servico hospitalar.

Métodos: Avaliaram-se, retrospetivamente, 204 processos dos doentes submetidos a citologia e, pos-

Palavras-chave:
Citologia aspirativa de agulha fina

%1?521: teriormente, a cirurgia tiroideia, num periodo de 10 anos (2001-2010). Com base na correlacdo
Especificidade cito-histolégica, foi realizada uma analise de sensibilidade, especificidade, valor preditivo positivo e nega-
Sensibilidade tivo. Resultados com um nivel de significincia < 0,05 foram considerados estatisticamente significativos.
Citologia Resultados: O resultado citol6gico de benignidade verificou-se em 78% dos casos. Dos 22% restantes, 8,8%
eram carcinomas e 13,2% eram tumores foliculares. O diagnéstico histoldgico foi de benignidade em 86,3%
dos casos e de malignidade em 13,7%, dos quais 11,7% carcinomas papilares. No estudo da correlagdo cito-
-histolégica, verificou-se 79,4% de verdadeiros negativos, 15,7% de verdadeiros positivos, 3,4% de falsos
negativos e 1,5% de falsos positivos. Dos casos falsos-negativos, 86% estiveram associados a nédulos de
grandes dimensdes (>45 mm). A CAAF realizada no nosso servi¢co apresenta uma sensibilidade de 95,9%
e uma especificidade de 91,4%. Na amostra estudada, ndo existiram casos ndo diagnésticos.
Conclusdo: A CAAF realizada no nosso servico tem uma elevada especificidade e sensibilidade, com
resultados semelhantes aos publicados na literatura internacional de referéncia.
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Fine needle aspiration biopsy in thyroid nodular disease: 10 years of experience
in a hospital department
ABSTRACT
Keywords: Introduction: Fine needle aspiration biopsy (FNAB) plays an essential role in the evaluation of thyroid
Fine needle aspiration biopsy nodular disease (TND). It reduces the rate of unnecessary thyroid surgery for patients with benign nodules,
Thyroid biopsy and allows the choice of the appropriate surgery. In our department, 2124 FNAB were performed in 10
Spec}ﬁ.m.ty years. Nowadays, they are all ultrasound guided (UGFNAB).
Sensitivity L. . .
Cytology Objective: To access the accuracy of FNAB in our hospital.

Methods: Retrospective study of 204 patients’ medical files who underwent FNAB and who were sub-
mitted to surgery, between 2001 and 2010. Based on cytohistologic correlation, sensitivity, specificity,
positive and negative predictive values of FNAB were calculated. A p-value <5% was considered statisti-
cally significant.
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Results: Cytological results were benign in 78% of the cases. From the remaining, 8,8% were malignant
and 13.2% were follicular neoplasms. Histological results were benign in 86.3% and malignant in 13.7%,
being 11.7% papillary carcinomas. After the evaluation of cytohistologic correlation, there were 79.4%
of true-negatives, 15.7% of true-positives, 3.4% of false-negatives and 1.5% of false-positives. Eighty six
percent of false-negative results correlate with large nodules (>45 mm). The sensitivity was 95.9% and the
specificity was 91.4%. There were no unsatisfactory samples.

Discussion: The results show a good accuracy of FNA in our hospital, with a high sensibility and specificity.
Our results are similar to the published data.

© 2015 Sociedade Portuguesa de Endocrinologia, Diabetes e Metabolismo. Published by Elsevier Espafia,

S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducdo

Os nédulos da tiroide sio um achado clinico frequente, com
uma prevaléncia estimada de nédulos palpaveis entre 3-7%. Esta
prevaléncia aumenta drasticamente quando se consideram os
nédulos detetados por ecografia, atingindo valores entre 20-76%
na populagdo geral. Os nédulos na tiroide sdo mais frequentes no
sexo feminino, em idades avancadas, regides iodo-carenciadas e em
individuos com histéria de exposi¢do a radiacdo’.

A historia clinica, o exame fisico, a ecografia tiroideia, o dosea-
mento de tirotropina (TSH) e a citologia aspirativa por agulha fina
(CAAF) sdo a base de avaliacdo da doenca nodular da tiroide?.

A citologia aspirativa tem um papel essencial na avaliacdo de
doentes com doenca nodular da tiroide. Permite nao sé reduzir o
nimero de cirurgias desnecessarias em nédulos benignos, como
possibilita também o planeamento de uma abordagem cirdrgica
adequada, em doentes com doen¢a maligna ou benigna. Antes do
uso corrente da citologia aspirativa da tiroide, a percentagem de
doenca maligna nos nédulos ressecados era de aproximadamente
14%. Com a pratica habitual deste exame, mais de 50% dos nédulos
ressecados sio malignos>.

A citologia aspirativa da tiroide superou todas as outras técnicas
de diagnéstico do cancro da tiroide, com taxas de sensibilidade e
especificidade superiores a 90%, em populacdes iodo-suficientes?.
A técnica é de facil execugdo, segura, com poucas complicacdes
associadas e bem tolerada pelo paciente.

O fator essencial na avaliacdo da acuidade diagndstica da CAAF
é a experiéncia dos profissionais que a executam’®. Para efei-
tos de apreciacdo da experiéncia dos centros envolvidos em CAAF
da tiroide, Ljung et al. reconheceram a dificuldade em estabele-
cer consenso quanto a nimeros minimos na realiza¢do da técnica,
enfatizando como alternativa a avaliacdo dos resultados obtidos,
nomeadamente a existéncia de, pelo menos, 90% de amostras
diagnosticas®.

A CAAF da tiroide guiada por ecografia contribuiu também
para a redu¢do do ntimero de falsos-negativos e de amostras ndo
diagnésticas, aumentando a acuidade diagnéstica deste procedi-
mento. E especialmente recomendada em nédulos nio palpéveis,
bécios multinodulares (BMN), doentes obesos ou com intensa mus-
culatura cervical, bem como na avaliacdo de lesdes quisticas ou
mistas®.

Segundo as tdltimas recomendac¢des conjuntas da Associacdo
Americana de Endocrinologistas (AACE) e da Associa¢cdo Europeia
da Tiroide (ETA), a CAAF esta indicada em:

. Nédulos > 1 cm, sélidos e hipoecéicos na ecografia;

. Nédulos de qualquer tamanho, com sinais sugestivos de expan-
sdo extracapsular ou metastiza¢do ganglionar cervical;

3. Nédulos de qualquer tamanho em doentes com: histéria de

irradiacdo do pescoco, familiares de 1.° grau com histéria de car-

cinoma papilar da tiroide (CPT), carcinoma medular da tiroide

N —

(CMT) ou de MEN2, histéria pessoal de cirurgia anterior a neo-
plasia da tiroide ou aumento dos niveis de calcitonina;

4, N6dulos <1 cm, se associados a achados ecograficos sugestivos
de malignidade'.

Dentro da patologia benigna, a cirurgia deve ser considerada
em noédulos com dimensées superiores a 4cm, sobretudo em
populagdes jovens, uma vez que estes nédulos podem ser cons-
tituidos por varias popula¢Ges de células, tornando a CAAF menos
fidedigna. Nodulos que apresentem um crescimento suspeito ou
que sejam mergulhantes (com incapacidade de realiza¢io de CAAF)
poderdo também ter indicagdo cirdrgica.

Em relagcdo aos micronédulos (nédulos inferiores a 1 cm), acha-
dos incidentalmente durante a ecografia, a CAAF ndo esta indicada,
exceto situa¢des ecograficamente suspeitas de carcinoma. Nesta
altura, recomenda-se uma citologia guiada por ecografia, dada a
sua maior acuidade diagndstica®.

O servi¢o de endocrinologia do Hospital das For¢as Armadas tra-
balha, ha mais de 10 anos, em colaboragio estreita com o0s servicos
de imagiologia e anatomia patolégica, com referenciac¢do a profis-
sionais com experiéncia na realiza¢do e andlise da CAAF.

O objetivo deste trabalho foi avaliar a sensibilidade e especifi-
cidade da citologia aspirativa ecoguiada e ndo ecoguiada no nosso
servigo.

Métodos

Entre janeiro de 2001 e dezembro de 2010, realizimos no nosso
servico 2.124 citologias aspirativas da tiroide, 60% das quais eco-
guiadas. Neste periodo de tempo, foram submetidos a cirurgia da
tiroide 204 doentes. Analisdmos estes 204 processos para avaliacdo
da correlagdo cito-histolégica.

Relativamente a avaliagdo citoldgica, foram consideradas amos-
tras satisfatérias quando existiam, pelo menos, 5-6 grupos de 10-15
células bem preservadas®.

Foram consideradas como categorias diagnésticas as recen-
temente publicadas pelo sistema de Bethesda®. Contudo, dado
o facto de se tratar de um trabalho retrospetivo, com siste-
mas de classificacdo diferentes no antecedente, teve que se fazer
uma adaptacdo com agrupamento de algumas das categorias
diagnésticas, considerando para cada grupo riscos semelhantes
de malignidade. Neste contexto, foram unificadas as categorias
de «lesdo folicular de significado indeterminado» e a «neoplasia
folicular», num grupo designado de Tumores Foliculares, e as
categorias de «suspeita de malignidade» e «maligno», num grupo
denominado de Maligno.

Para a determinagdo da sensibilidade e especificidade, identifi-
camos os verdadeiros positivos (nimero total de individuos com
doenca que tinham resultado positivo no teste), falsos negativos
(ntimero total de individuos com doen¢a que tinham resultado
negativo no teste), falsos positivos (nimero total de individuos
sem a doenc¢a que tinham resultado positivo no teste), verdadeiros
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