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Resumen

Introducción: El bocio endémico sigue siendo un problema grave de salud pública. El 75% de las personas
con bocio viven en países desfavorecidos poco desarrollados. El tratamiento en estas zonas es difícil por
diversos motivos. El objetivo de este trabajo es comunicar nuestra experiencia en el manejo y tratamiento
quirúrgico del bocio endémico, realizado en un medio extrahospitalario y sin anestesia general, en países
africanos dentro de un proyecto de cooperación para el desarrollo realizado por cirujanos con experiencia en
cirugía endocrina.

Métodos: Se estudiaron 56 pacientes de raza negra, con bocio en el contexto de un programa de Cooperación
Internacional para la Salud en África. Se excluyeron los pacientes con mal estado general, pacientes añosos,
pacientes con bocios pequeños o hipertiroidismo clínico y aquellos que presentaban brote agudo de
paludismo. Se utilizó anestesia epidural cervical con ventilación espontanea y se realizó tiroidectomía, que en
ningún caso fue total. Se analizaron la técnica empleada, las complicaciones inmediatas y seguimiento precoz
y tardío.

Resultados: Se intervinieron 31 pacientes con bocios grados III y IV. No existió mortalidad. La morbilidad
fue del 11,9%, siendo las complicaciones en el 97% de los casos complicaciones menores. No se presentó
ningún caso de disfonía ni de hipocalcemia sintomática. La estancia media fue de 1,57 (1,25-1,93) días. El
seguimiento durante el primer año fue del 71% y no se detectó hipotiroidismo grave o recidiva.

Conclusiones: La cirugía extrahospitalaria en pacientes con bocio y sin utilización de anestesia general,
puede ser una opción válida, con buenos resultados y escasa morbilidad, en países desfavorecidos.

See front matter © 2014 Elsevier España, S.L. Todos los derechos reservados

www.elsevier.es/cirugia

