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167 - PRESENTACION ATIPICA DE AFECTACION TIROIDEA POR ENFERMEDAD
IgG4 SIMULANDO UN NODULO TIROIDEO SOSPECHOSO
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Resumen

Introduccion: La enfermedad por IgG4 es un desorden fibro-inflamatorio de etiologia desconocida
que comprende una coleccion de trastornos que comparten rasgos patoldgicos, serologicos y
clinicos. Se caracteriza por lesiones con infiltrado linfoplasmocitoide rico en células plasmaticas
IgG4, fibrosis estoriforme, y a veces, concentraciones elevadas en suero de IgG4. La lesion clasica
asociada es la pancreatitis autoinmune, aunque afecta a érganos muy diferentes: glandulas
salivares, tejido periorbitario, fibrosis retroperitoneal, via biliar o aorta. A nivel endocrino destaca la
hipofisitis o tiroiditis fibrosante de Reidel. El objetivo es presentar un caso clinico de un paciente
con enfermedad por IgG4 con afectacion tiroidea atipica en forma de nodulo tiroideo.

Caso clinico: Se trata de un varén de 51 que acude a Urgencias por lumbalgia. En el ingreso se
realiza TAC abdominal compatible con fibrosis retroperitoneal. En AS de ingreso se objetiva IgG4
55,6 mg/dl. La biopsia retroperitoneal objetiva fibrosis con patron estoriforme sin presencia de IgG4.
Se inici6 corticoterapia (1 mg/kg/dia) con buena evolucion clinica. A los dos afios PET-TAC de control
objetiva nddulo tiroideo de 8 mm no presente previamente. Con funcidn tiroidea normal. Se realiza
ecografia, citologia y tras los resultados hemitiroidectomia. Analitica: TSH 3,17 uU/ml T4L 1,31
ng/dL. PET-TAC: nddulo tiroideo de 8 mm hipodenso en LTI hipercaptante (SUVmax: 9,5 g/ml).
Ecografia tiroidea: nédulo sélido de 11 mm hipogénico en LTI, taller than wide (EU-TIRAD-5). PAAF:
Escasas células atipicas (Bethesda III). Biopsia lobectomia tiroidea: area de fibrosis hialina y
esteriforme con infiltrado linfoplasmocitario y células plasmaticas IgG4.

Discusiodn: Se trata de un caso de enfermedad por IgG4 con afectacion tiroidea atipica en forma de
nddulo tiroideo que tanto por citologia y ecografia puede simular un nédulo sospechoso. La
enfermedad por IgG4 es una nueva entidad que supone un reto endocrinolégico.



