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Krok 1. Wskazania do leczenia chirurgicznego

¢ Operacja usuniecia tarczycy jest najczesciej wykonywang procedurg z zakresu chi-
rurgii endokrynologicznej. Guzki tarczycy sa najczestsza patologia dotyczaca gru-
czoléw dokrewnych.

¢ Guzki tarczycy wystepuja u 500-600 mIn ludzi na $wiecie, a najczestsza etiologia
jest niedobor jodu.

A W Stanach Zjednoczonych, gdzie nie stwierdza sie niedoboru jodu, wyczuwal-
ne palpacyjnie guzki wystepuja u 4-7% populacji, wskazujac na mniejsze zna-
czenie pozostalych [innych niz niedobdr jodu - przyp. ttum.], jeszcze nie do kon-
ca poznanych, czynnikéw etiologicznych.

A Roczna zapadalno$é na guzki tarczycy wynosi0,1%. Moga one wystepowac cze-
Sciej, nawet do 2% rocznie, u pacjentéw narazonych na napromienianie szyi.

A Badania autopsyjne wykazaty obecnosé guzkéw tarczycy u 50% populacji. Naj-
nowsze badania oparte na ultrasonografii wskazuja, zZe czestos¢ wystepowania
guzkoéw siega 60-70% populagji.

¢ Jedynie 5% guzkow ma charakter zlosliwy. Biopsja aspiracyjna cienkoiglowa ma
duze znaczenie w rozréznianiu guzkéw, ktére wymagaja klinicznej obserwacji, od
guzkow, ktére powinny zostaé usuniete chirurgicznie.

¢ Leczenie chirurgiczne jest konieczne w przypadku guzkéw, w ktérych podczas
biopsji cienkoiglowej stwierdzono zmiane zlosliwa lub istnieje podejrzenie raka
brodawkowatego tarczycy. Réwniez zmiany podejrzane o wystepowanie w kie-
runku raka pecherzykowego, rak pochodzacy z komoérek Hiirthle’a i zmiany nie-
diagnostyczne [w kilkakrotnie powtérzonym badaniu - przyp. thum.] wymagaja
leczenia chirurgicznego.



