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Resumen

Introduccion: El tratamiento neoadyuvante en el cancer de tiroides inoperable o localmente
avanzado todavia no esta bien establecido. Segun los casos clinicos reportados en la literatura, el
tratamiento con lenvatinib como tratamiento neoadyuvante muestra una alta tasa de respuesta, lo
que facilita el tratamiento quirurgico posterior y puede prolongar la supervivencia de estos
pacientes. Presentamos el caso clinico de un cancer de tiroides irresecable que recibid tratamiento
neoadyuvante con lenvatinib.

Caso clinico: Paciente de 42 afios, en seguimiento por un nédulo tiroideo izquierdo que presenta
crecimiento en los ultimos meses. La paciente refiere dolor, opresion cervical y asocia cefalea en las
ultimas semanas. En la exploracion se palpa un bocio difuso, pétreo y doloroso a la palpacién. Se
establece el diagndstico diferencial entre carcinoma de tiroides versus tiroiditis de Riedel. Se
solicitan las siguientes pruebas diagndsticas: ecografia cervical y BAG con resultado concordante
con neoplasia folicular de tiroides sin poder descartar malignidad. En el estudio IHQ presenta
positividad para TTF-1, tiroglobulina y Pax8 y el Ki-67 es del 20%. TAC cervical muestra una
neoplasia tiroidea con epicentro izquierdo que desvia a la derecha la traquea, y oblitera el surco
traqueosofagico. Ademas se observa trombosis yugular ipsilateral con extension intracraneal. La
ecoendoscopia pone de manifiesto la posible afectacion de la pared lateral izquierda del eséfago. La
broncoscopia con tomografia de coherencia dptica no muestra afectacion traqueal. La
fibrolaringoscopia inicial presenta movilidad de cuerdas vocales, con posterior paralisis de la cuerda
vocal derecha. PET-CT afade la presencia de diversos nédulos milimétricos pulmonares derechos,
sin captacion de FDG e inespecificos. Con el diagnostico de carcinoma folicular ampliamente
invasivo, se presenta en comité multidisciplinar y se acuerda comenzar con tratamiento
neoadyuvante con lenvatinib ante la irresecabilidad de la lesion. La paciente finaliza el tratamiento
con lenvatinib y se realiza tratamiento quirirgico macroscopicamente R0. El resultado
anatomopatoldgico resulta de carcinoma tiroideo pobremente diferenciado (ypT4a ypNO).

Discusion: Aunque el prondstico de los pacientes con cancer de tiroides inoperable es malo, el
tratamiento neoadyuvante puede reducir el tamafo tumoral, permitiendo la realizaciéon de un
tratamiento quirdrgico radical de forma mas segura o con una menor tasa de complicaciones.
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