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DIAGNOSI E TERAPIA CHIRURGICA DEGL! STRUMI MEDIASTINICI.

Rilievi su 24 casi operati.

SMERVERI-A. BARGZZ{I M. TAZZIOL! G. de’GRANDI F. LODI R.

Cattedra e Divisione di Chirurgia Toracica -~ Modena

Gli strumi mediastinici, a differenza di quelli cervico-mediastini
ci in cui prevale lo sviluppo endotoracico rispetto a quello cervicale,
sono forme patologiche tiroidee a sede esclusivamente intratoracica.

Nelle casistiche di maggior rilievo hanno una freguenza del 10-16%
delta totalitd degli strumi e costituiscono una entita clinica con ca
ratteristiche diagnhostiche ¢ terapeutiche peculiari. La diagnosi sca-
turisce 'dal |’ impiego delie metodiche classiche, quali le indagini ra-
diologiche standard e la tomografia mediastinica. Oggi un ruolo predo
minante'é svolto daltla TC eseguita con mezzo di cohtrasto onde defini
re i rapporti del gozzo con le strutture vicine, in particolare quelle
vascolari. La,scintigrafia con 1131 4 con Tcgg e 1l solo esame che
permette di stabifire la diagnosi di natura. E’ noto perd che il 60-
70% degli strumi mediastinici non risultano captanti, per cui i} loro
riconoscimento & possibile solo al momento dell’esplorazione chirugica.

Gli Autori presentano 24 casi di gozzi mediastinici, sottoposti ad
intervento chirwgico, su un totale di 157 strumi operati nel periodo

compreso fra gli anni 1978-1985, 11 tipo di approccio chirurgico &

stato il seguente: cervicotomia semplice {12 casi), cervicotomia +
spleet sternale (4), cervicotomia + toracotomia {2), toracotomia (5},
sternctomia mediana {1).

bl follow-up da 6 mesi a 5 anni ha confermato il buon performance
status di tutti gli operati. Per il trattamento degli strumi mediasti
nici si ritiene indispensabile 1'approccio multidisciplinare., In parti
colare & importante la collaborazione degli specialisti endocrinologi

per evitare le eventuali recidive.
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