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O nódulo da tireóide é uma afecção
freqüente que vem sendo detectada cada
vez mais, em decorrência da rápida evo-
lução tecnológica dos métodos de ima-
gem, em especial a ultra-sonografia de
alta resolução. Em sua grande maioria
corresponde a lesão benigna, sendo a
neoplasia maligna um achado raro. O
melhor conhecimento do uso dos méto-
dos de diagnóstico vem-se tornando es-
sencial para que se alcance uma melhor

relação custo-benefício no tratamento
desta doença.

Este trabalho foi realizado de forma
prospectiva, em amostra não-casual de
123 pacientes, num período de dois anos
e sete meses, partindo-se da premissa
da existência de nódulo de tireóide. Os
pacientes foram submetidos a exames
clínico, ultra-sonográfico e cintilográfico
e a punção aspirativa por agulha fina di-
rigida pela ultra-sonografia e, ainda, sem-
pre que indicado, também a exame histo-
patológico. Em 90,2% dos pacientes a
punção foi feita apenas uma vez. Para o
total da amostra obtiveram-se 69,1% de
resultados benignos, 10,6% de resulta-
dos malignos e 20,3% de resultados ina-
dequados para diagnóstico. A taxa de fal-

sos negativos foi de 20% e a de falsos
positivos foi de 3,3%, com valor preditivo
positivo de 92% e valor preditivo negati-
vo de 65%. A taxa de malignidade encon-
trada nos casos submetidos à avaliação
histopatológica foi de 60%.

O estudo mostra as características
morfológicas e funcionais apresentadas
com maior freqüência nos nódulos úni-
cos e múltiplos em relação à benignida-
de e malignidade; confirma que a ultra-
sonografia é superior à palpação e à
cintilografia na detecção do nódulo e na
classificação da glândula multinodular;
e encontra, para a punção aspirativa por
agulha fina guiada pela ultra-sonografia,
valores de 67% de sensibilidade, 92% de
especificidade e 77% de precisão.


