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Resumen

Objetivos: Lamorbilidad tras la cirugia tiroidea sigue siendo un motivo de constante preocupacion,
principal mente a expensas de las complicaciones posoperatorias més graves como la hemorragia
posoperatoria inmediata, la hipocalcemia posquirdrgicay la paraisis recurrencial.

M étodos. Revision retrospectiva sobre |os pacientes intervenidos de cirugiatiroidea en la Unidad de Cirugia
Endocrina de nuestro centro entre 2016 y 2020. Se realiz6 un andlisis descriptivo de las principal es variables
sociodemogréficas de nuestra muestra, tipo de cirugia, histologiay evolucién posoperatoriateniendo en
cuentalas complicaciones més graves: necesidad de reintervencion por hemorragiainmediata, hipocal cemia
transitoria (HTr)/permanente (HPm) y disfoniatransitoria (D Tr)/permanente (DPm).

Resultados: Seintervinieron un total de 606 pacientes con una edad media de 51,6 + 14 anos (15-85 afios),
siendo mujeres el 81,4%. El bocio multinodular fue laindicacién quirdrgica més frecuente (51,7%), seguido
del nédulo tiroideo (37,3%) y € hipertiroidismo (9,9%). El 91,8% de los pacientes fueron clasificados segiin
TI-RADS ACR por ecografia halando un TI-RADS 1-2 en el 37,1%, un 29,2% de TI-RADS 3y TI-RADS
4-5 en el 25,5% de casos, midiendo ademas el tamafio del nédulo dominante observando un tamafio medio de
2,7+ 1,9 cm. En @ 91,2% se realizo tiroidectomiatotal y en el 8,8% hemitiroidectomia + istmectomia. Se
detectd un componente tiroideo intratorécico en el 12,6%. Respecto alas complicaciones hallamos: 38,6% de
HTr, 8,6% de HPm, 13,7% DTr, 2,3% de DPm y un paciente con hematoma sofocante que requirié cirugia
urgente. La histologia definitiva arroj6 un resultado de malignidad en el 16,5% de casos, siendo catal ogados
como carcinoma papilar € 14,6%. Encontramos una relacion estadisticamente significativa entre edad e HTr
de modo que | os pacientes mas jovenes presentaron mas hipocal cemias temporales (50 £ 13,1 afios vs. 52,6 +
14,4 anos, p = 0,029); sin relacion respecto alaHPmy laDTr/DPm. No se hallaron diferencias
estadisticamente significativas al comparar las complicaciones descritas con € tamafio del nodulo por
ecografia, € TI-RADS, la histologia definitiva benigna/malignay el componente intratorécico tiroideo.

Conclusiones: La complicacion méas comun tras latiroidectomia total sigue siendo la hipocalcemia
posoperatoria siendo poco frecuente tras tiroidectomia subtotal. La mayoria de casos son transitorios y
paucisintomaticos. En caso de HPm hay que revisar cuidadosamente alos enfermos y mantenerlos con

medi cacion satisfactoria por tiempo indefinido, asociando vitamina D a calcio. Las lesiones recurrenciales
definitivas son afortunadamente poco frecuentes, y menos alin de forma bilateral, presentando la mayor parte
un carécter levey temporal con estados de disfonia, por una excesiva manipul acion/esquel etizacion del
nervio intraoperatoriamente o lesiones térmicas por cercaniadel instrumental especifico empleado. La
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hemorragia posquirdrgicainmediata es muy inusual, pero puede ser francamente grave y obstruir lavia
respiratoria. Ademas de mantener una hemostasia exquisita intraoperatoria, medidas como posicionar al
paciente en Trendelemburg, hiperinsuflar los pulmones antes de la extubacién, o presionar laregion cervical
tras el cierre durante unos minutos, podrian ser Utiles para su prevencion. La alta complejidad técnica de esta
cirugia exige que seallevada a cabo por cirujanos experimentados con €l fin de minimizar sus posibles
complicaciones.

0009-739X © 2021 AEC. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados



