
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

STADDIO I - II 

T

d

 

   CA

Tiroidectomia to
linfoadenectom

livello 

Diagnosi MC
dopo emitiroidec

ARCINOM
            Settemb

otale +  
ia VI° 

CT 
ctomia 

MA MID
bre 2017 Dott. I

 

 

 

 

 
Tiroi

VI°
R

Tiro

germ

   


 

DOLLAR
Italo Sarno 

idectomia totale 
° livello, se gene

RET germinale 
mutato

oidectomia totale
se gene RET 

minale non mutat
se 





RE 

 

+ 
e 

e, 

to, 

                    

Calcito
operato

Esame
R

Imaging s
per R2 

 Aggiornamento Sette

onina post- 
oria elevata 

e istologico  
R1- R2 

suggestivo 

embre 2017 



 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
* Vandetanib (C
I pazienti senza
gruppo con mut

STA

Mal
i

M

Caprelsa® - AstraZ
a mutazione del RET
tazioni del RET. 

ADIO III - IV 

lattia non reseca
in modo radicale

 
oppure 

 
M1 alla diagnos

 

eneca ) è indicato p
T potrebbero avere 

abile 
e 

i 

 

  CAR

per il trattamento de
un beneficio ridotto

Tiroidectomia
+ dissezion

C

RCINOM

e l carcinoma midol
o dal trattamento co

a totale + VI° liv
ne selettiva collo

Chirurgia di debu
controllo loco-r

 RT a fasci 
 Trattament
 TKI * 
 Terapia di 

MA MID

llare della tiroide ag
on Vandetanib e il r

vello 
o 

ulking per 
regionale 

esterni 
to loco-regional

supporto 
 

   


 

DOLLAR

ggressivo e sintoma
rapporto rischio/ben

RT pos

e 





RE 

atico, non asportabil
neficio per questo gr

t operatoria 
se 

                    

le chirurgicamente, 
ruppo di pazienti po

Chiru

Esten
extra

Estes
linfo

 Aggiornamento Sette

localmente avanzat
otrebbe pertanto dif

urgia R1-R2 

nsione 
atiroidea 

so coinvolgimen
nodale  

embre 2017 

to o metastatico.  
fferire da quello del

nto 

l 


