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(AP)

ESCENARIOS DE LA ECOGRAFIA CLINICA DEL CUELLO:

Bocio Nédulo tiroideo palpable, Adenopatias cervicales o supraclaviculares,
Soploparotideo, Valoracién del Grosor Intimo-Medial Parotideo(GIM Parotideo).

NO ESTA INDICADA REALIZAR ECOGRAFIA DE TIROIDES COMO
CRIBADO OPORTUNISTA.

CARACTERISTICAS DEL TIROIDE NORMAL:

El tamario del tiroides es bastante variable. En adultos, la longitud media es de 40-
60mm y el diAmetro anteroposterior 13-18 mm, de cada lébulo. El grosor medio
del istmo es de 3-5 mm. De todos los parametros lineales el anteroposterior es el
mas preciso.El volumen normal del tiroides, es de menos de 25 cm3 en hombres y
de menos de 20 cm3 en mujeres. El volumen se calcula:

longitud x anchura x profundidad x 0,5. (ml 6 cm?3)

Anchura = didmetro transversa; Profundidad = didmetro anteroposterior.

Hablamos de tiromegalia cuando el volumen glandular del tiroides, es superior a
25 cm3en hombres o a 20 cm3en mujeres. Cuando el didmetro anteroposterior es
mayor a 20 mm y/o hay un aumento del istmo mayor de 10 mm.

Adenopatias:

e Las adenopatias benignas tienen forma de huso, con hilio en centro que se ve
mas hiperecogénico.

e Las adenopatiaspatolégicas son mayores de 1cm, no fusiformes y sin hilio.

e Las adenopatiasneoplasicas suelen ser redondeadas, disminuyendo la
relacion de 1,5 entre ejes mayor y menor de las adenopatias reactivas. Ademas,
suelen obliterar, atenuar o desplazar el hilio hiperecogénico. Pueden presentar
degeneracionquistica por necrosis, como en las adenopatias de los canceres de
cabeza y cuello y el papilar de tiroides. También pueden presentar
microcalcificaciones en el caso de metastasis de canceres tiroideos papilar y
medular.

Grosor intimo-medial parotideo

El GIM es un test no invasivo, en donde las paredes de la cardtida se miden
mediante el uso de ultrasonido en modo bidimensional. La intima es la linea mas
interna de la arteria, la capa media es la linea media de la arteria.

Los valores del GIM dependen de la edad, género y raza y para establecer la
normalidad o anormalidad del valor del GIM es necesario compararlo con la
poblacién de referencia. Un valor de GIM por encima del percentil 75 de la
poblacién de referencia se considera patolégico e indica que el individuo tiene una
aterosclerosis subclinica avanzada.
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PAPEL DE LA ECOGRAFIA CLINICA TIROIDEA EN AP:

Las situaciones en las que hay una clara indicaciéon de la realizacion de una

ecografia clinica del tiroides son:

1. Sospecha y confirmacién de bocio ante aumento de volumen de la parte
anterior del cuello tras sospecha clinica palpacién cuello (3 cm por encima del
manubrio esternal que asciende con la deglucién). Ver Ficha de consulta
rapida Noédulo de Tiroides.

2. Presencia de n6dulo tiroideo inico o bocio multinodular detectados mediante
palpacion de cuello desde Atencion Primaria. Ver Ficha de consulta rapida
Bocio.

PATOLOGIA FUNCIONAL DEL TIROIDES:

Hipotiroidismo

Definicion:Produccion insuficiente de hormona tiroidea. Para el diagnéstico de
hipotiroidismo clinico se requiere: TSH sensible elevada con tiroxina (T4) libre
baja. Si la TSH esta elevada y la T4 libre es normal, hablamos de hipotiroidismo
subclinico.

Hipertiroidismo

Definicion: Trastorno provocado por el exceso de produccién de hormona tiroidea.
Puede ser: primario(enfermedad de Graves-Basedow, bocio multinodular téxico,
tiroiditis subaguda y linfocitaria), o secundario(de causa extratiroidea).El
diagnostico se establece con la TSH sensible baja y tiroxina (T4) libre. En casos de
normalidad de la T4, habria que solicitar valoracidn de la triyodotironina (T3) libre.

Exploracion - Indicaciones ecografia

Para completar la valoracion, es necesario llevar a cabo una exploracién evaluando,
entre otros signos, la morfologia del tiroides mediante su palpacién para detectar
un bocio o nédulos tiroideos.

Si en la palpacion se detecta alguna de estas alteraciones, habria que centrarse en
ese escenario especifico (detallado mas adelante).

Si en la palpacion no se detectan ninguna anormalidad, NO debemos solicitar de
forma sistemdtica una ecografia de tiroides en pacientes con una analitica de
funcionamiento tiroideo alterada*.

*(Esta recomendacién esta avalada por varias publicaciones cientificas, asi como
incluida entre las recomendaciones ChoosingWisely de asociaciones americanas y
australianas de endocrino6logos)
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