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En el tiroides como en muchos otros órganos no
existe una separación exacta entre la hiperplasia
epitelial, los tumores benignos y los malignos (11). En
el hombre y en los animales el comportamiento de las
neoplasias del tiroides es pobremente conocido. (4,
12). No obstante se ha descrito que los adenomas
tiroideos de origen folicular son muy comunes en pe-
rros y gatos, moderadamente en caballos y raramen-
te se presenta en bovinos, ovejas y cerdos y están
muy relacionados con una relativa edad avanzada.
(2). En las ratas se ha descrito el término hiperplasia
folicular nodular el que se considera como un verda-
dero adenoma y se asocia al bocio nodular humano
(5). La incidencia de bocio multinodoludar y adenoma
coloide, según la clasificación de Peralta et al. (9) en

estudios realizados en humanos es de 16,1 y 2,2 %
respectivamente, otros autores han registrado el 36%
de bocios multinodulares y el 33% de Adenomas
Foliculares (10).

El semental en estudio, presentó una disminución
progresiva del peso (Fig.1) sin otras alteraciones o
manifestaciones clínicas, excepto un discreto aumento
de la frecuencia respiratoria próximo al momento en
que se decidió llevarlo a sacrificio.

Los resultados de los estudios hematológicos,
bioquímicos, evaluaciones serológicas y coprológicas
realizados hasta el momento del sacrificio estuvieron
dentro de los parámetros normales según se estable-
ce para esta especie (Tabla 1).
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RESUMEN: Con el objetivo de estudiar un semental de alto valor genético que presentó pérdida
progresiva de peso, se registró el comportamiento de este parámetro durante  dos años y se realizaron
chequeos clínicos periódicos hasta que se decidió llevarlo a sacrificio debido a la no recuperación del
mismo. Los resultados del estudio anatomopatológico demostraron la presencia de cambios  tisulares
en el tiroides que se corresponden con bocio coloide adenomatoso multinodular, lo que se asoció a la
mencionada pérdida progresiva de masa corporal.
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ADENOMATOUS MULTINODULLAR COLLOID GOITER IN A BOVINE BULL SIRE.
REPORT OF A CASE

ABSTRACT: In order to study a bovine bull sire of high genetic value having a progressive decrease of
the body weight, the behavior of this parameter was recorded during two years. Periodic clinical
evaluations were carried out until the sacrifice of this animal due to not being recovered.  The
anatomorphological study showed the presence of tissue changes in the thyroid glands being in
correspondence with the adenomatous multinodullar colloid goiter. This was associated with the decrease
of the body weight in such animal.
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Con relación a la calidad seminal se observaron
los siguientes valores promedios en los dos últimos
años: volumen: (8.6 mL y 8.5 mL), motilidad
espermática (1.2 y 1.4 %) y concentración
espermática (1299 y 1129 millones/mL)

Al realizársele la necropsia no se observaron alte-
raciones de interés en los órganos examinados, sin
embargo, se encontró que  ambos lóbulos tiroideos
se mostraron aumentados de tamaño, en el lóbulo
izquierdo se observaron varios quistes alternando con
formaciones nodulares de diferentes tamaños y con-
sistencia aumentada, el lóbulo derecho presentó múl-
tiples nódulos en el tejido tiroideo rodeado de una
cápsula fibrosa, mas o menos esférica y muy variable
de tamaño, también de consistencia firme, ofrecién-
dole al órgano un aspecto de tipo adenomatoso. La
morfología de estas neoplasias no son específicas
de ningún tipo de tumor tiroideo (11), sin embargo en
estudios realizados en humanos se han clasificados

dentro de los tumores de tipo foliculares o
multinodulares (1,9,10,)  por lo que se realizó el estu-
dio histopatológico utilizando los métodos convencio-
nales establecidos para ello de fijación en formol neu-
tro al 10%, procesamiento, inclusión y corte en blo-
ques de parafina y tinción con hematoxilina y eosina.

El estudio microscópico evidenció abundantes
hemorragias e infiltración de células linforreticulares
en el parénquima del tiroides, los folículos tiroideos
se mostraron atróficos con ausencia de coloide en la
mayoría de ellos, alternando con otros folículos de
estructura alargada e irregulares (hiperplasia del epi-
telio folicular) y aspecto degenerativo de las células
epiteliales, estos se encontraban distendidos y con
abundante coloides. Estas observaciones coinciden
con el criterio de  que los hallazgos histopatológicos
de los nódulos tiroideos, no son muy claros desde el
punto de vista diagnóstico y  puede tratarse incluso
de lesiones solamente quísticas (3).

En los escasos casos en que se han presentado
los elementos histológicos descritos en animales,
estos han sido considerados altamente convincentes
para el establecimiento del diagnóstico de Bocio co-
loide adenomatoso multinodular. (5,6), debido funda-
mentalmente a que no se observaron atipias celula-
res ni lesiones matastásicas. No obstante no se ha
podido establecer una relación directa entre el cua-
dro morfopatológico descrito y el proceso metabólico
que debió desencadenarse a partir del mismo lo cual
coincide con los criterios de Mazzaferry (7).

Se ha establecido un cierto nivel de relación entre
el enflaquecimiento progresivo y la presencia de este
trastorno en bovinos (6) a pesar de presentarse rara-
mente en esta especie. Pero el cáncer tiroideo es una
enfermedad anatómica sin correlación funcional (3)  y
es una patología en su mayor parte asintomática (8).

Por todo el conjunto de elementos señalados, se
estableció como criterio diagnóstico en este animal la
presencia de bocio coloide adenomatoso multinodular.
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FIGURA 1. Descenso progresivo del peso durante los años
en que se evaluó el  semental./ Progressive decrease of the
body weight during the years of evaluation.

TABLA 1. Estudios complementarios en el animal en 
estudio. Valores medios en los dos últimos años de vida./ 
Complementary studies in the animal under study. Mean 
values in the last two years of life 
 

Exámenes 
complementarios 

Año 2001 Año 2002 

Hematocrito 110 g/L 101 g/L 
Hemoglobina 0.30 U/L 29 U/L 
Coprología Negativo Negativo 

Hemoparásitos Negativo Negativo 
Brucella spp. Negativo Negativo 

Leptospira Negativo Negativo 
IBR Negativo Negativo 

Leucosis Negativo Negativo 
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