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RESUMO

Introducédo: Os nddulos tireoidianos representam uma patologia bastante comum.
Os nédulos podem ser detectados por meio da palpacéo cervical e tém prevaléncia
de até 5% nas mulheres e 1% nos homens. Como seu manejo na pratica clinica ainda
representa um desafio para a comunidade médica, o estudo possui como objetivo
geral realizar revisdo bibliogréfica da técnica de radioablacdo de nddulos tireoidianos.
Métodos: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, em que os dados e as
informacgdes apresentadas sao oriundos de pesquisa das bases informacionais do
PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico em que foram
utilizadas as seguintes palavras chaves: “radiofrequéncia”, "ablagao da tireoide" e
“nddulos da tireoide” e “tireoide”, combinados pelos operadores booleanos AND e OR.
Como critérios de inclusdo, foram estabelecidos os seguintes pontos: artigos com
texto completo, em qualquer linguagem, no periodo de tempo entre 2015 a 2024, e
gue contemplem o tema abordado nesta revisdo literaria. Por conseguinte, foram
excluidos todos os artigos com ano de publicacdo anterior aos anos supracitados,
com textos incompletos e que tangenciam a teméatica proposta para a pesquisa.
Referencial Tedrico: A RFA é indicada para tratar n6dulos benignos da tiredide que
podem causar sintomas, como dor, disfagia, desconforto, abaulamento do pescoco,
tosse e sensacdo de pressdo no pescoco. A ablacdo dos nodulos tireoidianos por
radiofrequéncia € uma nova modalidade de tratamento, um procedimento
minimamente invasivo, que possibilita reduzir o tamanho e o volume do nédulo em
80%, de forma a preservar a funcéo da glandula, como a producao dos hormonios da
tiredide, a triiodotironina e a tiroxina. A ablacdo por radiofrequéncia comeca pela
camada mais profunda, em direcdo a superficial, de modo que, observou-se uma
reducao de 80% do volume do nédulo, apés 6 meses de tratamento. Paralelo a isso,
a reducéo do volume dos nédulos, ajudou ndo somente na estética, mas também nos
sintomas locais, como disfagia, desconforto cervical, melhorando assim, a qualidade
de vida dos pacientes. A radiofrequéncia mostrou-se bastante benéfica em relacao a
diminuicdo do tamanho do ndédulo da tireoide benignos, mantendo a funcao
tireoidiana, ja a tireoidectomia, também é eficaz, porém o paciente necessitara usar
medicamentos para repor os horménios que n&do serdo mais sintetizados. Conclusao:
Portanto, a ablacao por radiofrequéncia possui suas indicacdes quando se tratam de
nédulos tireoidianos benignos. Pode reduzir volumes, aliviar sintomas de compressao
e resolver problemas cosméticos, contudo, tal patologia pode apresentar recidiva
apos o RFA. Em contrapartida, a tireoidectomia esta mais relacionada com nédulos
de médio e grande volume.

Palavras-chave: Radiofrequéncia; ablacdo da tireoide; nédulos da tireoide; tireoide.



ABSTRACT

Introduction: Thyroid nodules represent a very common pathology. Nodules can be
detected through cervical palpation and have a prevalence of up to 5% in women and
1% in men. As its management in clinical practice still represents a challenge for the
medical community, the general objective of the study is to carry out a bibliographical
review of the radioablation technique for thyroid nodules. Methods: This is a narrative
literature review, in which the data and information presented come from research in
the informational bases of PubMed, Virtual Health Library (VHL) and Google Scholar
in which the following key words were used: “ radiofrequency”, “thyroid ablation” and
“thyroid nodules” and “thyroid”, combined by the Boolean operators AND and OR. As
inclusion criteria, the following points were established: articles with full text, in any
language, in the period of time between 2015 and 2024, and that cover the topic
covered in this literary review. Therefore, all articles with a year of publication prior to
the years mentioned above, with incomplete texts and that relate to the theme
proposed for the research, were excluded. Theoretical Framework: RFA is indicated
to treat benign thyroid nodules that can cause symptoms such as pain, dysphagia,
discomfort, bulging neck, cough and sensation of pressure in the neck.
Radiofrequency ablation of thyroid nodules is a new treatment modality, a minimally
invasive procedure, which makes it possible to reduce the size and volume of the
nodule by 80%, in order to preserve the function of the gland, such as the production
of thyroid hormones, triiodothyronine and thyroxine. Radiofrequency ablation starts
from the deepest layer, towards the surface, so that an 80% reduction in the volume
of the nodule was observed after 6 months of treatment. Parallel to this, reducing the
volume of the nodules helped not only with aesthetics, but also with local symptoms,
such as dysphagia and cervical discomfort, thus improving the quality of life of patients.
Radiofrequency proved to be quite beneficial in terms of reducing the size of benign
thyroid nodules, maintaining thyroid function. Thyroidectomy is also effective, however
the patient will need to use medications to replace the hormones that will no longer be
synthesized. Conclusion: Therefore, radiofrequency ablation has its indications when
dealing with benign thyroid nodules. It can reduce volumes, alleviate compression
symptoms and resolve cosmetic problems, however, this pathology may recur after
RFA. On the other hand, thyroidectomy is more related to medium and large volume
nodules.

Keywords: Radiofrequency; thyroid ablation; thyroid nodules; thyroid.



11
1.2
1.3
13.1
1.3.2
1.4
15

2.1

2.2

2.3
2.4

SUMARIO
INTRODUCAO
Delimitagdo Tematica
Problema de Pesquisa
Objetivos
Geral
Especifico
Hipoteses
Justificativa e Relevancia
REFERENCIAL TEORICO
Indicacdes da ablacao por radiofrequéncia (RFA) no tratamento dos
nodulos tireoidianos
Eficacia da ablacéo por radiofrequéncia no tratamento dos nodulos
tireoidianos
Descrever os principios gerais da RFA
Andlise da radiofrequéncia com os procedimentos cirdrgicos para
tratamento de nédulos tireoidiano
METODOLOGIA
RESULTADOS E DISCUSSAO
CONCLUSAO
REFERENCIAS

© © 0 N N N N N oo

10
10

11
12
13
14



1 INTRODUCAO

1.1 Delimitagdo Temética

Os nodulos tireoidianos representam uma patologia bastante comum. Os
nodulos podem ser detectados por meio da palpacao cervical e tém prevaléncia de
até 5% nas mulheres e 1% nos homens (Forneiro, 2022).

Para Junior et al., (2018), os nddulos tireoidianos sao tumoracdes benignas ou
malignas na tireoide. Por isso, seu manejo na pratica clinica ainda representa um
desafio para a comunidade médica. Nesse contexto, a maioria dos casos sao
acompanhados por uma ultrassonografia (US), ha casos de nddulos que podem
ocasionar sintomas estéticos ou até mesmo cervicalgia, disfagia e tosse, sendo que
o tratamento padréo ouro, atualmente, é cirargico.

Contudo, 0 que preocupa sao os riscos de complicagdes, como leséo do nervo
laringeo recorrente, hipoparatireoidismo com hipocalcemia permanente e
hipotireoidismo (Junior et al., 2018).

Entretanto, nos ultimos anos, vérias técnicas tém sido desenvolvidas com o
intuito de melhorar a assisténcia a esses pacientes, dentre elas, enquadram-se a
supressao hormonal ou a observacao clinica, que se caracteriza pela supresséo do
hormonio tireoestimulante (TSH) com tiroxina, pelo mecanismo de feedback negativo
(Schalch et al., 2021).

No caso da ablacdo com etanol, é indicado para tratar nddulos cisticos,
evidenciou-se bastante eficaz, porém a literatura aponta uma taxa de recidiva em
torno de 5-25%. Nodulos mais solidos ndo respondem bem, devido a vascularizacao
destes tipos de nodulacdes, que favorecem a drenagem do etanol, reduzindo a
eficicia do procedimento.

A ablacdo por radiofrequéncia (RFA) caracteriza-se por ser uma técnica
minimamente invasiva, eficiente em casos de nddulos tireoidianos benignos
sintomaticos, malignidades indolentes da tireoide e ndédulos tireoidianos com
funcionamento auténomo (Navin et al., 2022).

De acordo com Pulcino et al., (2018), as indicagdes dos tratamentos depende
do tipo de acometimento da tiredide, sendo que, como por exemplo nos pacientes que
possuem os nodulos e a tireoidite de Hashimoto, a reposicéo de tiroxina mostrou-se

eficaz. Ja naqueles pacientes que apresentam nédulos pequenos, sem associacao



com hipotireoidismo, a supressdo do TSH com tiroxina diminui o nodulo, contudo,
raramente é feito.
Os nbédulos benignos grandes podem reduzir apés a ablacdo por

radiofrequéncia.

1.2 Problema de Pesquisa

A radioablacdo de nédulos tireoidianos apresentou-se mais eficaz do que o

tratamento cirdrgico?

1.3 Objetivos
1.3.1 Geral

Realizar revisdo bibliografica da técnica de radioablacdo de nodulos

tireoidianos.

1.3.2 Especificos

Destacar as indicagbes da ablagcdo por radiofrequéncia no tratamento dos
nddulos tireoidianos;

Identificar a eficacia da ablagéo por radiofrequéncia no tratamento dos nédulos
tireoidianos;

Descrever os principios gerais da RFA;

Comparar a RFA com os procedimentos cirdrgicos para tratamento de nédulos

tireoidianos;

1.4 Hipoteses

A ultrassonografia € um exame bastante importante para o diagndéstico dos
nodulos da tiredide, sendo que atualmente, o tratamento cirargico é o padrdo ouro
para nédulos na tireoide.

Contudo, a radioabla¢do dos nodulos da tireoide € uma técnica menos invasiva

e com menor tempo de recuperagao do que a tireoidectomia.



Com relacéo a prevaléncia, epidemiologicamente, problemas na tireoide séo
mais recorrentes no sexo feminino, sendo necessario, o rastreamento com exames
de rotina (TSH e T4 livre).

1.5 Justificativa e Relevancia

O presente estudo apresenta grande relevancia para a sociedade médica, uma
vez que, como a técnica de radioablacdo nao é cirlrgica, entdo ndo ha a remocgao da
tireoide, nem parcial, nem total. Assim, a radioablacéo € interessante, pois quando o
paciente realiza o procedimento, continua com a producao hormonal, desse modo,
nao precisa repor horménios (Orloff et al., 2022).

Nesse contexto, 0 manejo dos nédulos tireoidianos tém repercutido nos ultimos
anos, como forma de direcionar o tratamento dos noédulos com base nas
caracteristicas de cada n6dulo, uma vez que a remocao da tireoide pode trazer alguns
riscos que supere os beneficios da cirurgia, como por exemplo lesédo do nervo laringeo

recorrente e hipocalcemia (Navin et al., 2022).



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Indica¢cdes da ablacdo por radiofrequéncia (RFA) no tratamento dos nodulos

tireoidianos

A RFA é indicada para tratar ndédulos benignos da tiredide que podem causar
sintomas, como dor, disfagia, desconforto, abaulamento do pescoco, tosse e
sensacao de pressdo no pescoc¢o. Nao ha critérios bem definidos quanto ao tamanho
e volume do nddulo para indicagdo da RFA da tiredide, depende das queixas do
paciente. Nota-se que em individuos que possuem nodulo de diametro maior que 2
cm, com tendéncia de crescimento, e se tiverem sintomas no paciente ja sao
considerados indicacao para RFA (Kim et al., 2018).

A ablacdo dos nodulos tireoidianos por radiofrequéncia é uma nova
modalidade de tratamento, um procedimento minimamente invasivo, que possibilita
reduzir o tamanho e o volume do nédulo em 80%, de forma a preservar a funcdo da
glandula, como a producédo dos hormonios da tiredide, a triiodotironina (T3) e a
tiroxina (T4) (Forneiro et al., 2022).

De acordo com Park et al., (2017), a ablacéo por radiofrequéncia representa
um método bastante seguro, sendo indicado tanto para o tratamento dos nddulos
tireoidianos sintomaticos benignos, quanto para os canceres recorrentes da tireoide.
Tanto é verdade que, a Sociedade Coreana de Radiologia da Tireoide, recomenda a
técnica, sendo adotada em todo o mundo, apresentando progresso com O

desenvolvimento de dispositivos mais eficientes.

2.2 Eficacia da ablagéo por radiofrequéncia no tratamento dos nédulos tireoidianos

Bernardi et al., (2016) relata que a eficacia da ablagéo por radiofrequéncia dos
nodulos tireoidianos, decorre da capacidade da hipertermia induzir a necrose
coagulativa, reduzir o volume do nédulo, melhorando a estética e a funcao da tireoide.
A ablacéo por radiofrequéncia comeca pela camada mais profunda, em direcéo a
superficial, de modo que, observou-se uma reducdo de 80% do volume do nédulo,
apos 6 meses de tratamento. Sob essa mesma linha, num estudo desenvolvido na
Coreia e na lItalia, houve uma reducédo do volume do nédulo em 77% e 66%

respectivamente, apds os 6 meses.
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Paralelo a isso, a reducdo do volume dos nédulos, ajudou ndo somente na
estética, mas também nos sintomas locais, como disfagia, desconforto cervical,

melhorando assim, a qualidade de vida dos pacientes (Valcavi & Tsamatroulos, 2015).

2.3 Descrever 0s principios gerais da RFA

A ablacéo por radiofrequéncia € uma técnica que utiliza a corrente elétrica para
gerar calor, com foco em algum tecido alvo, conhecida como efeito joule. Com isso, 0
calor em excesso desencadeia um processo de coagulacdo de proteinas
intracelulares, que ao causar disfuncdo celular, leva a morte celular, um processo
chamado de necrose de coagulacao.

As lesdes celulares irreversiveis estao relacionadas a grau de agitacdo das
moléculas, temperatura, assim, temperaturas maiores do que 100°C sao prejudiciais
para a realizacdo da RFA. Em contrapartida, temperaturas entre 50° a 100°C séo
condicOes perfeitas para a RFA, sendo que o sistema monopolar é o mais usado, em
gue usam eletrodos intersticiais (dentro do tecido alvo) e dispersos (colocados nas
coxas do paciente), em que os intersticiais aplica corrente de alta intensidade no local
alvo, gerando mais calor (Navin et al., 2022).

2.4 Andlise da radiofrequéncia com os procedimentos cirargicos para tratamento de

nédulos tireoidianos

A radiofrequéncia mostrou-se bastante benéfica em relacdo a diminuicdo do
tamanho do nodulo da tireoide benignos, mantendo a funcéo tireoidiana, ja a
tireoidectomia, também é eficaz, porém o paciente necessitard usar medicamentos
para repor os hormdénios que nao serdo mais sintetizados (Pulcino et al., 2024).

A tireoidectomia continua sendo a abordagem preferencial para o tratamento
dos nddulos tireoidianos, sobretudo, com sintomas compressivos, até mesmo nos
casos em gque podem levar a complicacbes, como a disfonia. No entanto, em
pacientes com contraindicacdo a cirurgia, pode-se optar pela ablacdo por
radiofrequéncia (Bisceglia et al., 2021).

No estudo realizado por Motaghed et al., (2023), no qual 50 pacientes do Ira
com 63 nodulos, foram tratados com RFA, atingindo sucesso em cerca de 40 a 67%,

considerando um periodo de acompanhamento de 1 a 3 meses. Ja 0s pacientes
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italianos, também submetidos a RFA, acompanhados por 12 meses, atingiram uma
meta de 64%, assim, muitos pacientes nao apresentaram mais sintomas

compressivos e cosméticos.

3 METODOLOGIA

Esse é um estudo de revisdo narrativa de literatura, assim, pode-se afirmar que
possui um viés bibliografico, pois de acordo com Gil (2017, p. 34), “a pesquisa
bibliografica é elaborada com base em material ja publicado. Inclui material impresso,
como livros, revistas, jornais, teses, dissertacbes e anais de eventos cientificos”.
Desse modo, como foram utilizados dentre outras coisas, livros, dissertacdes e anais
de eventos cientificos, este estudo se enquadra nesse tipo de pesquisa. Outrossim,
trata-se de uma pesquisa de carater descritivo e exploratério, com abordagem
gualitativa, que se constitui em técnicas que reinem e sintetizam o conhecimento
produzido.

Em concordancia com Gil (2017), as pesquisas descritivas tém como proposito
principal a descrigcdo das caracteristicas de determinado fenémeno e/ou populagdes
estabelecendo assim, relacdes entre as diversas variaveis que contribuem para
desencadear o problema. Ja de acordo com Severino (2016), a pesquisa exploratoria
busca levantar informacgcdes sobre um determinado objeto, delimitando, assim, um
campo de estudo, onde é possivel observar e discutir sobre as condicbes de
manifestacéo desse objeto.

Desse modo, Marconi e Lakatos (2017) explicam que a abordagem qualitativa
se trata de uma pesquisa que tem como premissa analisar e interpretar aspectos mais
profundos para poder descrever o grau de complexidade dos fenbmenos e ainda
fornecer andlises mais precisas e minuciosas sobre as investigacdes, acdes e
tendéncias de comportamento dos fatos.

Os dados e as informacdes apresentadas neste trabalho sdo oriundos de
pesquisa e revisao de literatura das bases de dados do PubMed, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e Google Académico em que foram utilizadas as seguintes palavras
chaves: “radiofrequéncia”, "ablagéo da tireoide" e “ndédulos da tireoide” e “tireoide”,
combinados pelos operadores booleanos AND e OR.

Como critérios de incluséo, foram estabelecidos os seguintes pontos: artigos

com texto completo, em qualquer linguagem, no periodo de tempo entre 2015 a 2024,
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e gue contemplem o tema abordado nesta revisao literaria. Por conseguinte, foram
excluidos todos os artigos com ano de publicacdo anterior aos anos supracitados,
com textos incompletos e que tangenciam a tematica proposta para a pesquisa. Ao
todo foram usadas 20 publicacoes.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para Bisceglia et al., (2021) a RFA mostrou-se bastante eficaz na redugéo do
volume dos nddulos tireoidianos, desde o primeiro més. Quanto aos sintomas
compressivos, cerca de 64,35% tiveram resolucdo completa, enquanto que 35,65%
apresentaram resolucéao parcial.

Em paralelo com Bisceglia et al, Motaghed et al., (2023), nos seus estudos,
também houve uma reducgéo do volume de todos os nédulos, com apenas um més do
procedimento de RFA, sendo de 14% (1° para o 3° més) e 5% ( do 3° para 0 6° més).
Nesse contexto, foi observado que o sucesso da RFA esta relacionado com a
condicao dos tecidos dos noddulos tireoidianos, como por exemplo, apresenta maior
chance de sucesso, quando o nédulo é do tipo misto, em virtude de sua menor
celularidade. J& quando os nédulos séo cisticos, percebeu-se uma diminuigdo da
eficacia, da taxa de sucesso.

Considerando que toda cirurgia envolve riscos, como no caso da lobectomia
simples, da tireoide, a exemplo da paralisia laringea, infeccédo, cicatrizes, hematoma
compressivo, hipocalcemia e a necessidade de terapia de reposicdo hormonal,
existem algumas alternativas menos invasivas (Jegerlehner et al., 2017). A ablacdo
por radiofrequéncia, sendo considerada tratamento de primeira linha para alguns
casos de nodulos da tireoide, no entanto, a tireoidectomia ainda é realizada como
tratamento de primeira linha (Mathonnet et al., 2017).

Contudo, estudos mostram que muitas tireoidectomias (cerca de 10.000) sdo
realizadas de forma desnecesséaria em pacientes com nodulos benignos (Mathonnet
et al., 2017). Corroborando com Mathonet et al, Ospina et al., (2016) afirma que em
sua andlise de dados, mais da metade dos nédulos da tireoide que foram operados
eram de natureza benigna, 0 que mereciam um tratamento menos invasivo, Como
RFA.

Segundo Yan et al., (2021), o tempo médio de seguimento dos pacientes 16,41

a 21,24 meses, apresentando uma eficacia de 100% nos pacientes de seu estudo.
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Relata ainda que houve melhora dos sintomas, com melhora clinica e sem a presenca
de complicacbes e sequelas. Acrescenta que nenhum paciente apresentou
hipotireoidismo.

Lin et al., (2022), a RFA é considerada um procedimento eficaz para nédulos
tireoidianos de pequeno e médio porte, contudo, € preciso ter cautela quando se trata
de ndodulos tireoidianos grandes, haja vista que o tratamento € mais dificil e devem

ser removidos completamente para evitar a recidiva dos nodulos.

5 CONCLUSAO

Portanto, a ablacdo por radiofrequéncia possui suas indicacbes quando se
tratam de nddulos tireoidianos benignos. A RFA pode reduzir volumes, aliviar
sintomas de compressdo e resolver problemas cosméticos, contudo, tal patologia
pode apresentar recidiva apds o RFA.

Nesse contexto, a indicacdo da RFA se da quando o paciente apresenta
gueixas e sua eficacia é em virtude da capacidade da hipertermia de induzir necrose
coagulativa, reduzindo assim o volume do nédulo.

Quanto a tireoidectomia, embora usada como tratamento de primeira linha,
observou-se que sua indicacdo esta mais relacionada com noddulos de médio e grande

volume.
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