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RESUMO

Mulher, portadora de doenca multinodular da tireoide,
evolui com quadro de dor e abaulamento cervical anterior
de inicio subito. Realizada suspeita clinica inicial de
tireoidite sendo solicitada ultrassonografia (USG) que
revelou sangramento agudo em noédulo tireoidiano.

HISTORICO CLINICO

Paciente do sexo feminino, 71 anos, portadora de doenga
multinodular da tireoide, sem diagndstico de doengas cronicas,
foi admitida na emergéncia com quadro de dor e abaulamento
cervical anteriores iniciados ha 24 horas. Evoluiu com melhora
clinica apds realizagdo de puncgéo aspirativa com agulha fina com

retorno de contetido sero-hemorragico.

ACHADOS RADIOLOGICOS

Ultrassonografia cervical (Figura 1 e 2) realizada no atendimento
emergencial demonstrou ndédulo marcadamente hipoecoico,
situado no lobo esquerdo da tireoide, apresentando alteragao
do padrdo da ecogenicidade e aumento de dimensdes, quando
comparado com estudo ecografico prévio (Figura 3), realizado ha
07 meses da admisséo, durante acompanhamento ambulatorial.

O estudo Doppler complementar (Figura 3) evidenciou sinais
de vascularizagdo exclusivamente periférica. Realizada pungao
aspirativa com agulha fina (PAAF) do nédulo descrito, com retorno
de conteudo sero-hemorragico. Estudo citoldgico foi sugestivo de
noédulo folicular benigno (Classe Il do Sistema de Bethesda).

DISCUSSAO

A hemorragia aguda da tireoide € um evento raro, com curso
clinico autolimitado e benigno, podendo, eventualmente,
evoluir com sangramento macigo, obstrucdo de vias aéreas
e necessidade de intervencdo cirurgica imediata. Ademais,
0 sangramento tireoidiano pode ser a apresentacao inicial de
lesdo maligna (1). Anticoagulagéo, trauma, complicagdes de
procedimentos de bidpsia e aumento da pressao intravascular
desencadeados por tosse, engasgo com comida e manobra
de Valsalva sdo fatores associados e descritos na literatura
(2). As manifestagdes clinicas decorrentes da hemorragia
intratireoidiana espontanea sao diversas, podendo se
apresentar tanto de maneira assintomatica quanto com grave
comprometimento das vias aéreas. O quadro clinico serelaciona

com o tamanho do hematoma e os principais sintomas sdo
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disfagia, dispneia e edema na regido cervical anterior (3). A
doenga nodular tireoidiana € uma condigao frequente na pratica
médica, embora sejaincomum a sua apresentagado em contexto
emergencial, como condi¢do aguda e potencialmente fatal (2).
Nodulos tireoidianos, sejam benignos ou malignos, e aqueles
com componentes cisticos sdo também possiveis fatores de
risco para hemorragia em decorréncia de alteragao anatémica
dos vasos, fragilidade venosa, além de possiveis “shunts”

arteriovenosos de alta pressdo presentes nos nodulos (4).

DIAGNOSTICOS DIFERENCIAIS

. Tireoidite subaguda

. Degeneragao cistica de nddulo sélido tireoidiano
. Cisto tireoglosso infectado

. Adenoma funcionante da paratireoide

OQUE EU APRENDI COM ESSE CASO

Este caso realca a necessidade de considerar o sangramento
tireoidiano como diagnoéstico diferencial de condi¢cdes agudas
do pescocgo, notadamente em pacientes portadores de doenga
nodular da tireoide e a importancia da realizagdo de métodos
de imagem, sendo a USG um exame inicial obrigatério para o
diagndstico adequado e diferencial.
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IMAGENS

Figura 1: Estudo ecografico da tireoide realizado no dia 21/03/2024 destaca mudanga na ecogenicidade do nédulo identificado em
estudo prévio (Figura 1), assumindo padrao predominantemente hipoecoico.

Figura 2: O estudo doppler complementar ao exame ecografico do dia 21/03/2024 evidenciou discreta vascularizagao periférica do
nodulo, sem sinais de vascularizagao intralesional.
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Figura 3:Ultrassonografia 13/07/2023 - Estudo ecografico da tireoide evidencia nédulo misto, predominantemente sélido, com padrao
de ecogenicidade isoecoica ao parénquima glandular e com pequenos focos cisticos em permeio, situado no lobo esquerdo.
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