Ektopiskt
parathyreoideaadenom

Lokalisering med
SPECT/CT




Fall. Kvinna fodd 1957

Njurstensproblematik
Levaxinsubstituerad hypothyreos
Depression

Forhojt PTH

Remiss for parathyreoideascintigrafi




Metod

« Sestamibi wash-out metod

« 2 SPECT/CT registrering
— 20 min och 90 min efter isotopinjektion
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Utvardering

» FOrdjupning | anamnesen visar att
patienten ar utredd for ett oklart
lunginfiltrat tidigare: aven flera DT thorax
med kontrast utforda 2009-2010
eftergranskas
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Kontrastuppladdande 6 mm stor férandring pa platsen av isotopaktivitet, till
vanster om esofagus. Ofdrandrat bifynd vid DT thorax undersékningar.




Lagdos DT Diagnostisk DT med kontrast




Lagdos DT Diagnostisk DT med kontrast




» Operation:

— precis pa prevertebral fascia dikt an mot esofagus
aterfinns parathyreoideakoérteln.

« Patologi:
— Benignt adenom

« Glatt postop forlopp, dock pat har aterigen
forjnojt PTH varde som skall kontrolleras i
framtiden.




Sammanfattning

« Pat ar hypothyreotisk, darfor detekteras
iIngen thyroideaaktivitet

« SPECT/CT hjalper med exakt lokalisering
och kan forenkla operationen

 Tidigare utforda undersokningar kan vara
vardefulla for jamforelse




