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Resumen

Introduccion: Los nédulos tiroideos son muy prevalentes en nuestra poblacion, 1o que implica un gran
nimero de consultas. Debido aello y alanecesidad de identificar los nédul os de riesgo, en los Ultimos afios
se han implantado consultas de ata resolucion. El presente trabajo pretende evaluar las caracteristicas de los
pacientes que se remiten a cirugia desde ellas.

Métodos: Estudio longitudinal retrospectivo unicéntrico basado en la recogida de datos clinicos, ecograficos
y anatomopatol 6gicos/citol dgicos de |os pacientes remitidos a cirugia desde una consulta de alta resolucién
de nddul o tiroideo entre enero de 2016 y diciembre de 2021. Los nddul os se evaluaron segin la
categorizacion de riesgo de la American College of Radiology (ACR-TIRADS) y lacitologia mediante la
clasificacion Bethesda.

Resultados: De los 1.908 pacientes atendidos, 116 se remitieron a cirugia (7,65%), de los cuales un 77,6%
eran mujeres, con una edad mediade 51,5 + 13,5 afios. 87 pacientes (75%) tenian un nédulo Unico o
predominante, mientras que 29 pacientes (25%) un bocio multinodular. La clasificacion ecografica segun el
ACR-TIRADsfue: 1 (n =4, 3,4%); 2 (n= 2, 1,7%); 3 (n =45, 38,8%); 4 (n = 28, 24,1%); 5 (n = 37, 31,9%).
En cuanto ala PAAF, 16 (13,8%) obtuvieron un Bethesda I; 61 (52,6%) un Bethesdalll; 16 (13,8%) un
Bethesda I11; 18 (15,5%) un Bethesda lV; y 5 (4,3%) un Bethesda V. El diagnéstico anatomopatol 0gico tras
cirugiafue: lesiones benignas: 77,6% (n = 90). Lesiones malignas: 22,4% (n = 26). Entre |os pacientes con
patologia maligna, € 15,4% tenian un nédulo ACR-TIRADs 4y un 76,9% un ACR-TIRADs5, siendo €
88,5% hipoecoicos 0 muy hipoecoicos. Un 57,7% tenian focos hiperecoicos. En cuanto a sistema Bethesda,
solo un 34,6% tenian una categoria4 o 5.

Conclusiones: La prevalencia de patol ogia maligna fue de un 22,4%, presentando el 92,3% de ellos un ACR-
TIRADs mayor o igua a4, mientras que menos del 40% tenian un Bethesda |V o V.
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