Schwerpunkt « Schilddriise

US-Studie zu Schilddrisenknoten

Wie viele Inzidentalome

sind maligne?

Mehr als ein Drittel der Patienten in einer US-Studie, die
sich einer Feinnadelpunktion eines Schilddriisenknotens
unterzogen, waren Trager von Inzidentalomen. Interessant
waren nicht nur die Ergebnisse, sondern auch die Griinde

fur die Entdeckung.

Die Inzidenz von Schilddriisenkarzinomen
hat in den vergangenen Dekaden erheblich
zugenommen. Statistiken sprechen von ei-
ner verdreifachten Rate. Zuriickgefiihrt
wird der Anstieg weniger darauf, dass die
Krankheit hdufiger geworden wire, als viel-
mehr auf einen breiteren Einsatz von bild-
gebender Diagnostik aus anderen Anldssen
und auf Screeningmafinahmen.
Mediziner des Henry Ford Health Sys-
tem in Detroit haben die Feinnnadelpunk-
tionen von knotigen Verdanderungen der
Schilddriise analysiert, die an der dortigen
endokrinologischen Abteilung in den Jah-
ren 2006 bis 2010 vorgenommen worden
waren. In die Auswertung gelangten die
Daten von 1.153 Patienten und 1388 Punk-
tionen. 35,8% der Feinnadelaspirationen
wurden an Inzidentalomen vorgenom-
men, betroffen waren 37,4% der Patienten.

Die iibrigen Patienten
hatten tastbare Knoten
in der Schilddriise, die
per Feinnadel abgeklart 4
werden mussten.

Ein Blick auf die Er-
gebnisse zeigte, dass 19,7% der palpablen
Knoten schliefllich zu einem chirurgi-
schen Eingriff fithrten; bei den Inziden-
talomen betrug der Anteil 17,2%. 9,7%
der palpablen und 8,5% der inzidentell
gefundenen Schilddriisenknoten waren
maligne. Keine der Differenzen fiel statis-
tisch signifikant aus.

Dieses Ergebnis steht in gewissem Wider-
spruch zu den Resultaten fritherer Unter-
suchungen, in denen bis zu 29% der Inzi-

Die in den Krebsregistern der unterschiedlichen Bundesldnder gesammelten Daten werden im Zen-
trum fiir Krebsregisterdaten (ZfKD) am Robert Koch-Institut in Berlin jahrlich zusammengefiihrt
und auf Bundesebene ausgewertet. Aktuelle Daten daraus zur Epidemiologie des Schilddriisenkar-
zinoms hat Klaus Kraywinkel vom ZfKD verdffentlicht:
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Die altersstandardisierte Erkrankungsrate an Schilddriisenkarzinomen liegt nach Schatzungen
des ZfKD bei 9 pro 100.000 fiir Frauen und 4 pro 100.000 bei Mannern.

Das mittlere Erkrankungsalter liegt bei 52 Jahren fiir Frauen und bei 55 Jahren fiir Manner.

Bei etwa drei Viertel aller bosartigen Neubildungen der Schilddriise liegt ein papillares Karzinom
vor; bei Frauen ist dieser Anteil noch etwas hoher als bei Ménnern.

Die Register mit mindestens seit 2003 vorliegenden Daten zeigen, dass der deutliche Anstieg der
altersstandardisierten Inzidenz des Schilddriisenkarzinoms alleine auf den papillaren Typ zuriick-
geht. Nach einer Zunahme um etwa 50% innerhalb weniger Jahre stabilisierten sich die Trends
zuletzt wieder.

Die Uberlebenschancen nach Diagnose der papilliren Form des Schilddriisenkarzinoms in den
ersten zehn Jahren nach Diagnosestellung sind gegeniiber der Allgemeinbevélkerung nur un-
wesentlich eingeschrankt. mal
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Die meisten Inzidentalome wurden
im Thorax-CT diagnostiziert.

dentalome bosartig gewesen waren, ver-
glichen mit rund 5% der palpablen
Schilddriisenknoten. 52% der palpablen
und 57% der zufillig entdeckten malig-
nen Knoten hatten einen gréten Durch-
messer von maximal 2 cm.

Die meisten Inzidentalome der Schild-
driise wurden in der vorliegenden Studie
im Thorax-CT diagnostiziert (28%), ge-
folgt vom MRT der Wirbelséule (20%) und
dem CT der Halsregion (16%). Haufigste
Indikationen fiir die Untersuchungen wa-
ren Schmerzen an Nacken und Hals (33%),
Krebserkrankungen auflerhalb der Schild-
driise (26%) und Lungenembolien (14%).
Der Befund, dass die inzidentellen Knoten
der Schilddriise mit hoherer Wahrschein-
lichkeit kleiner als 2 cm waren, unterstiitzt
laut Aussagen der US-amerikanischen
Forscher die Theorie, wonach bildgebende
Verfahren in hohem Maf3 kleine subklini-
sche Tumoren entdecken.

»Solche Geschwiilste gab es immer,
aber jetzt werden sie gefunden®, so die
Wissenschaftler um den HNO-Spezialis-
ten Ayaka Iwata.

Betroffene Patienten seien haufiger dlter
als 45 Jahre, Minner, ethnische Weif3e
und adip6s. ,,Und was vorher noch nicht
untersucht worden ist: Die Art der Entde-
ckung® - also palpatorisch oder inziden-
tell — ,,steht nicht in Beziehung dazu, ob
der Knoten chirurgisch angegangen wird
oder maligne ist.

Dr. Robert Bublak
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