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	 Em Portugal, o carcinoma da tiroide é a oitava neopla-
sia maligna mais frequente, com cerca de 2300 novos ca-
sos por ano, sendo significativamente mais comum no sexo 
feminino, onde constitui a terceira forma de cancro mais 
incidente.1

	 A sua incidência tem vindo a aumentar, chegando a tri-
plicar nos últimos 30 anos, fenómeno largamente atribuí-
do ao sobrediagnóstico. Este aumento relaciona-se com a 
disseminação de métodos imagiológicos de elevada sen-
sibilidade, como a ecografia cervical de alta resolução, a 
tomografia computorizada (TC), a ressonância magnética 
e a tomografia por emissão de positrões, que permitem a 
deteção de nódulos tiroideus pequenos e assintomáticos, 
muitos inferiores a 1 cm, correspondendo frequentemen-
te a microcarcinomas papilares que, em vários casos, não 
causariam sintomas nem teriam impacto na mortalidade. 
	 Paralelamente, os critérios diagnósticos e patológicos 
têm sido continuamente atualizados, nomeadamente com 
a publicação da 5.ª edição da Classificação da Organiza-
ção Mundial de Saúde de neoplasias endócrinas.2 
	 Existem igualmente fatores ambientais e de estilo de 
vida que podem contribuir para este fenómeno, incluindo 
a exposição à radiação ionizante na população pediátrica, 
o défice ou excesso de iodo, doenças endócrinas como a 
obesidade e a síndrome metabólica, bem como uma área 
emergente de investigação relacionada com os disruptores 
endócrinos ambientais.
	 Apesar deste aumento da incidência, a mortalidade por 
carcinoma da tiroide tem-se mantido globalmente estável, 
o que reflete um tratamento eficaz, com melhorias nas téc-
nicas cirúrgicas, vigilância ativa, melhor cobertura popula-
cional e avanços nos tratamentos adjuvantes.3

	 O carcinoma da tiroide apresenta-se de diversas for-
mas, consoante as caraterísticas tumorais e da população 
envolvida. O carcinoma da tiroide pediátrico constitui um 

exemplo paradigmático, apresentando-se com maior fre-
quência sob a forma de adenopatias cervicais isoladas que, 
ao contrário do que ocorre na população adulta, podem ser 
erradamente interpretadas como adenopatias reativas as-
sociadas a amigdalites de repetição, muito frequentes na 
população pediátrica.
	 Adicionalmente, existem tumores que cumprem cri-
térios para serem classificados como carcinomas de alto 
grau, com um comportamento mais agressivo, associado a 
piores resultados.4 Incluem-se neste grupo casos com ne-
crose tumoral ou alto índice mitótico na análise do tumor 
primário. No caso do carcinoma papilar da tiroide, podem 
observar-se situações em que as metástases ganglionares 
são mais extensas do que o próprio tumor primário, ou em 
que estas se localizam em regiões anatómicas pouco co-
muns, como o espaço retrofaríngeo.5

	 O artigo de Pina et al, publicado na Acta Médica Por-
tuguesa, descreve uma experiência institucional sobre a 
prevalência de metástases retrofaríngeas no carcinoma pa-
pilar da tiroide, abordando a sua gestão e comparando os 
seus resultados com a literatura existente, constituindo um 
contributo relevante para o conhecimento desta entidade 
rara.6

	 As metástases retrofaríngeas no carcinoma papilar da 
tiroide representam um fenómeno raro e pouco investiga-
do. A série de casos de Pina et al apresenta uma preva-
lência de 2,3% na população submetida a TC-cervical no 
Instituto Português de Oncologia de Lisboa entre janeiro 
de 2015 e janeiro de 2023, valor que se encontra dentro 
do intervalo descrito na literatura, embora baseado numa 
população selecionada.7

	 Este tipo de metástases poderá surgir em resultado da 
presença de canais linfáticos aberrantes ou de, alternativa-
mente, fluxo linfático retrógrado após linfadenectomia cer-
vical associada à tiroidectomia total durante a abordagem 
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disseminação sistémica, o que poderá reforçar a hipótese 
de existência de um fenótipo biologicamente mais agressi-
vo.
	 Atualmente, esta forma de apresentação é classificada 
como estadio N1b, que exige uma abordagem multidisci-
plinar, baseada na estratificação de risco individual, e que 
considera fatores como a idade, o tamanho tumoral e a 
extensão extratiroideia, de modo a assegurar o equilíbrio 
entre eficácia terapêutica e iatrogenia.8

	 Apenas um terço dos casos da série de Pina et al foi 
identificado no estadiamento inicial, o que reforça a limita-
ção da ecografia cervical na avaliação do espaço retrofa-
ríngeo e a eventual necessidade de imagiologia transversal 
em doentes de maior risco.
	 Esta é a primeira série de casos publicada em Portugal 
sobre metástases retrofaríngeas no carcinoma papilar da 
tiroide, pelo que acreditamos que poderá contribuir para 
sensibilizar a comunidade médica para esta forma rara de 
apresentação de carcinoma papilar da tiroide, e promover 
um diagnóstico mais precoce e um tratamento mais ade-
quado, potencialmente associado a menor morbilidade. 
Apesar da escassez de dados prospetivos limitar a defini-
ção de estratégias terapêuticas padronizadas, acreditamos 
que este estudo poderá servir de base para o desenvolvi-
mento futuro de orientações específicas, que venham a ter 
impacto na redução da mortalidade e morbilidade associa-
das a esta doença.
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terapêutica inicial. Esta segunda hipótese tenta também 
justificar o facto de estas metástases surgirem frequente-
mente sob a forma de recidiva, no contexto da exploração 
de doença residual, e não na apresentação inicial da doen-
ça.
	 Na maioria dos casos, as metástases retrofaríngeas 
são assintomáticas, no entanto, quando sintomáticas, po-
dem provocar efeito de massa nesse espaço, que se pode 
manifestar através de disfagia, dispneia ou sensação de 
corpo estranho.
	 Estas metástases não são investigadas de forma sis-
temática, uma vez que os sintomas associados são ines-
pecíficos e podem resultar de múltiplas outras patologias 
benignas ou malignas mais frequentes, o que conduz fre-
quentemente a um diagnóstico tardio, por vezes já em es-
tadio avançado, muitas vezes associado a metástases à 
distância. Assim, o seu reconhecimento exige conhecimen-
to prévio da sua existência e prevalência, aspetos ainda 
pouco explorados a nível nacional e internacional, o que 
reflete a escassez de estudos originais que incidam sobre 
este tema.
	 A sua gestão pode incluir vigilância ativa, nos casos 
de metástases retrofaríngeas pequenas, assintomáticas e 
sem evidência de progressão imagiológica. Em situações 
sintomáticas e/ou de maior dimensão, podem ser conside-
radas opções terapêuticas médicas, como iodo radioativo, 
radioterapia externa ou outros tipos de terapêutica sistémi-
ca, como inibidores de tirosina-cinase. O tratamento cirúr-
gico constitui a única abordagem potencialmente curativa, 
embora associada a riscos significativos, incluindo lesão de 
nervos cranianos e estruturas vasculares vitais durante a 
dissecção do espaço retrofaríngeo. 
	 Curiosamente, na série de Pina et al, observa‑se uma 
frequência elevada de metástases à distância (66,7%), das 
quais 26,7% foram diagnosticadas de forma síncrona, e de 
três óbitos (ou seja, 20%), dois deles diretamente relacio-
nados com a progressão da doença tiroideia (mortalidade 
específica de 13,3%). Resta apurar, em estudos adicionais, 
se estes valores refletem alguma especificidade do centro 
nacional de referência em Oncologia onde a série foi obti-
da, ou se sugerem que a presença de metástases retrofa-
ríngeas em carcinoma papilar da tiroide poderá constituir 
um indicador potencial de doença biologicamente mais 
agressiva.
	 Complementarmente, 60% dos doentes apresentaram 
invasão linfovascular e 53% extensão extratiroideia, carac-
terísticas tradicionalmente associadas a um maior risco de 
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