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(91,4%). O estadio clinico foi EC I em 191 casos (70,7%), EC 11
em 31 (11,5%), ECIII em 16 (5,9%) 3 EC IV em 28 casos (10,4%).
O tipo histoldgico foi o carcinoma papilifero classico em 252 casos
(93,3%) e variantes do carcinoma papilifero em 18 (6,7%). Méto-
dos: Os casos foram todos avaliados por meio de preenchimento de
ficha com informagoes demogrificas e clinicas que posteriormente
foram tabuladas em uma planilha de dados. Anilise estatistica foi
realizada utilizando programa SPSS para Windows v.17. Resulta-
dos: Cinquenta ¢ quatro pacientes apresentavam metistase cervi-
cal detectavel ao exame clinico ou em exames de imagem (20%).
Sessenta ¢ dois pacientes (23%) apresentaram metdstases cervicais
confirmada por exame anatomopatolégico (pN+). Dentre os 209
pacientes clinicamente N0, 14 (6,7%) desenvolveram recorréncia em
linfonodos cervicais. A taxa de recidiva nodal foi de 20% para pa-
cientes Nla e de 14,7% para pacientes N1b (p < 0,001). A taxa glo-
bal de incidéncia de metdstase para linfonodos cervicais durante o
periodo de seguimento do estudo foi de 28,1%. Foram encontrados
19 casos de recidiva no pesco¢o homolateral, 6 casos de recidiva no
pescogo contralateral ¢ 3 casos de recidiva em cadeia recorrencial.
Conclusio: A incidéncia geral de metdstase para linfonodos cervi-
cais em pacientes portadores de carcinomas papiliferos da tireoide
foi de 28,1% nessa casuistica. Pacientes com estidio N positivo a
apresenta¢ao inicial tem mais chance de desenvolver recorréncia cer-
vical que pacientes NO. A taxa global de recorréncia cervical nessa
casuistica foi de 8,5%.
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Introdu¢do: A neoplasia enddcrina multipla tipo 2 (NEM2) ¢ ca-
racterizada pela presenga de carcinoma medular de tireoide (CMT),
feocromocitoma ¢ hiperparatireoidismo. O feocromocitoma (FEO)
— tumor originario das células cromafins da medula da adrenal -
ocorre em aproximadamente 50% dos casos. O proto-oncogene
RET ¢ o gene de suscetibilidade para NEM2 ¢ estudos prévios su-
gerem que os polimorfismos do RET podem influenciar a apresen-
tacdo fenotipica dessa doen¢a. Objetivo: investigar a influéncia dos
polimorfismos L769L, S836S ¢ G691S,/S904S do proto-oncogene
RET na apresentagdo clinica do feocromocitoma na NEM2. Mé-
todos: A amostra compreende uma coorte de 128 pacientes aten-
didos no ambulatério do Servigo de Endocrinologia do Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) com diagnéstico de NEM2.
Para anilise dos polimorfismos L7691, S836S ¢ G691S,/5904S do
proto-oncogene RET, o DNA foi extraido de sangue periférico, am-
plificado por PCR e genotipado por restricio enzimdtica (RFLD).
Resultados: As frequéncias dos polimorfismos L769L, S836S ¢
§904S,/G691S do RET foram 22,8%, 8,9% ¢ 17%, respectivamen-
te. Dos pacientes com diagnéstico de NEM2, 35 desenvolveram
FEO. A idade média de diagnéstico de FEO foi de 36 = 13,5 anos,
60% dos individuos foram do sexo feminino e 90% tinham muta-
¢do germinativa no coédon 634 do proto-oncogene RET. A anilise
comparativa entre os grupos de pacientes com ¢ sem FEO nio de-
monstrou associagdo entre as variantes S8§36S ou §904S,/G691S ¢ o
desenvolvimento do tumor adrenal. No entanto, a variante L7691
foi significativamente mais frequente em pacientes com FEO (41
vs. 20,6%, P = 0,01). Anilises adicionais utilizando Kaplan-Meyer
ndo evidenciaram diferengas na idade de diagnéstico de FEO entre
individuos portadores ou nio portadores da variante L769L. Con-
clusdao: Esses dados sugerem que a variante L769L do RET pode
estar associada com uma maior frequéncia de feocromocitoma em
individuos com NEM2. FIPE — Hospital de Clinicas de Porto Ale-
gre (HCPA); CNPq; FAPERGS.
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Introdugdo: A inje¢do percutinea de etanol tem sido utilizada para
tratamento do carcinoma hepitico, para tumores benignos das parati-
reoides ¢ ndédulos tireoidianos autonomos. Da mesma forma, pode ser
usado em alguns casos limitados de metdstases ganglionares de carci-
noma de tireoide, em que a morbidade cirtrgica ¢ elevada, ou pela nao
concordincia com o tratamento cirtrgico. Objetivo: Apresentar o re-
sultado da alcoolizagio de ginglio metastitico de carcinoma papilifero
de tireoide como opgdo terapéutica na recidiva do comprometimento
linfonodal poés-cirargico. Relato de caso: Mulher de 33 anos com
carcinoma papilifero multifocal bilateral, submetida a tircoidectomia
total com esvaziamento ganglionar bilateral com 12 linfonodos po-
sitivos. Nos trés anos seguintes, apresentou recidivas consecutivas de
metdstases ganglionares, sofrendo duas novas cirurgias e duas doses de
1131 (total de 350 mCi). Ao fim desse periodo, apesar da CT de térax
¢ cervical normais ¢ PCI negativa, apresentou aumento dos niveis de
tireoglobulina (estimulada = 62,9 ng/ml e suprimida = 2,4 ng/ml).
A ultrassonografia revelou linfonodos em cadeia cervical lateral direi-
ta. PET SCAN mostrou aumento da captagdo da glicose marcada em
linfonodo cervical a direita, a nivel V-A. Método: Realizada a PAAF
guiada por USG do ginglio em nivel V-A, que evidenciou linfade-
nite crénica inespecifica. Puncionado ginglio proximo a veia jugular
direita, que foi positivo para carcinoma papilifero, procedendo-se a
seguir a inje¢do de 3 ml de alcool absoluto, guiada por USG, com
pouca queixa de dor e subsequente disfonia. Resultado: Apds trés
meses do procedimento, houve queda dos niveis de Tg suprimida para
0,4 ng/ml e remissio total da rouquidio. Nova USG realizada evi-
denciou importante diminui¢io volumétrica do ginglio submetido ao
procedimento. Conclusdo: Embora a cirurgia seja a melhor opgio de
tratamento para metdstases ganglionares, nos casos de pacientes com
doenga recidivante, submetidos a varios procedimentos cirtrgicos,
sem resposta ao lodo radioativo, a alcooliza¢io do ganglio parece ser
uma alternativa ao tratamento cirdirgico.
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A perda do gene supressor tumoral TP53 ¢ um evento tardio relacio-
nado a tumores muito agressivos de tircoide. No entanto, a ativagio
da proteina p53 ¢ fundamental na contengio precoce do crescimento
tumoral, produzindo parada do ciclo celular em G1 ¢ permitindo re-
paro de danos ou induzindo a célula mutada a apoptose. P53 induz
a uma cascata de sinais com transcri¢gio da MDM2, que produz re-
troalimentagio negativa inibindo as fung¢des transcritoras de p53 ¢
impedindo a parada do ciclo celular. KAP-1 se liga a MDM2 ¢ MAGE
inibindo a acetilagdo de p53, o que também inibe a transcricio de
p53 e sua fungdo apoptotica. Assim, em melanoma e cancer de célon,
a interagio de membros da classe I de MAGE com KAP-1 leva a
uma diminui¢io de p53 ¢ consequentemente a proliferagio celular.
Para investigar o papel dessas proteinas no cincer da tireoide, utili-
zamos imunoistoquimica para demonstrar a expressio de MAGE A3,
KAP-1, MDM2 e p53 em 364 tecidos tireoidianos incluindo 190
carcinomas papiliferos (CP); 43 carcinomas foliculares (CF); 113 le-
soes benignas: 57 hiperplasias (H), 56 adenomas foliculares (AF) ¢ 18
tecidos normais (TN). Entre os CP, 133 eram CP classicos (CPC), 4
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