
• U/S θυρεοειδούς: διόγκωση του θυρεοειδούς αδένα ιδιαίτερα δεξιά με 
παρουσία ευμεγεθών εστιακών αλλοιώσεων, παθολογική διόγκωση 
λεμφαδένων στις καρωτιδικές αλύσους άμφω με διόγκωση των 
υπογναθίων λεμφαδένων και μικρότερους λεμφαδένες στους 
υπερκλείδιους βόθρους άμφω 

• Θυρεοειδεκτομή + λεμφ καθαρισμός 
• Ιστολογική θηλώδες καρκίνωμα, θυλακιώδους ποικιλίας δεξιού και 

αριστερού λοβού θυρεοειδούς με εξωθυρεοειδική επέκταση και 
μεταστατική διήθηση συνολικά 7 τραχηλικών λεμφαδένων (7/39)».  



Εξετάσεις 8/2018 04/17 7/2016 04/16 6/2015 04/15 10/2014 4/2014 05/14 11/13 04/13 10/2012 2/2012 

TSH_Icma 0.37 3.68 4.91 1.67 0.354 2.58 0.16 15.5 1.73 >100.0 >100.0 >100.0 

Anti Tg <10 13.75 14.34 20.21 15.09 29.01 10 12.1 <10.00 19.61 14.49 40.26 

Tg-Icma <<0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 <0.7 10.47 17.56 1330 

150 mCi 131I 150 mCi 131I 

U/S τραχήλου:  - 



• ύποπτος υπερηχογραφικά όζος θυρεοειδούς και λεμφαδένας δεξιάς πλάγιας τραχηλικής χώρας. 
•  Η κυτταρολογική εξέταση του όζου ήταν θετική για θηλώδες Ca (Βetesda VI) ενώ η κυτταρολογική 

εξέταση του λεμφαδένα ήταν αρνητική για κακοήθεια.  
• ολική θυρεοειδεκτομή  
• Η ιστολογική εξέταση  « 

– θηλώδες  καρκίνωμα θυρεοειδούς. 13 χιλιοστά ,  
– δύο ενδοπαρεγχυματικές καρκινωματώδεις εστίες θηλώδους καρκινώματος μ.δ. περί το 1 χιλιοστό έκαστη. 
– καρκινωματώδη έμβολα σε λεμφαγγεία και σε μικρού μεγέθους αιμοφόρο αγγείο,  
– δύο καρκινωματώδεις εστίες μ.δ. 1,5 και 0,5 χιλιοστά στον πέριξ ινολιπώδη ιστό  
– ολοι οι ανευρεθέντες λεμφαδένες (3) εμφανίζουν μεταστατική διήθηση από το παραπάνω καρκίνωμα με 

εξωλεμφαδενική επέκταση στον μεγαλύτερο εξ'αυτών».  
• Λόγω της παρουσίας λεμφαδενικών μεταστάσεων και εξωθυρεοειδικής επέκτασης αποφασίστηκε 

η χορήγηση 100 mCi 131Ι μακράν αγωγής. Από την κλινική εξέταση κατά τη νοσηλεία του δε 
διαπιστώθηκε ψηλαφητό μόρφωμα στον τράχηλο. Η Tg ήταν πολύ αυξημένη (200 ng/ml) με 
αρνητικά anti-Tg. Στο μεταθεραπευτικό ολόσωμο σπινθηρογράφημα παρατηρούνται 3 τουλάχιστον 
ευμεγέθεις εστίες εκλεκτικής καθήλωσης του ρ/φ στην πρόσθια τραχηλική χώρα και στην περιοχή 
της σφαγής.   

• Με βάση τα παραπάνω το καρκίνωμα είναι μέτριου κινδύνου υποτροπής. 
 



Εξετάσεις 2/12/2019 7/10/2018 27/12/17 16/08/17 4/12/2017 1/9/2017 

TSH_Icma 0.99 0.4 0.12 1.25 89.36 

Anti Tg 10 16 <10 13.97 13.76 

Tg 21.3 10.8 9.5 6.9 18 200 
WBS : 3 εστίες 
στον τράχηλο 

U/S τραχήλου : Δ 
παρατραχειακά  (ΙΙΙ) 
ύποπτος 
λεμφαδένας 2 cm  

FNA λεμφ : 
πιθανή 
μικροδιήθηση 
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