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Resumen

Introduccion: Los nddulos tiroideos son una patologia frecuente, generalmente benigna, y es
importante descartar malignidad. La ecografia tiroidea es una técnica accesible, sensible y de bajo
coste, que permite evaluar lesiones focales, difusas y afectaciéon ganglionar. La PAAF, especialmente
bajo guia ecografica, mejora el rendimiento diagndstico. Su incorporacion a la practica del
endocrindlogo permite avanzar hacia un modelo asistencial mas resolutivo y auténomo desde la
propia unidad.

Objetivos: Presentar los resultados iniciales de la consulta especifica de patologia tiroidea del
servicio de endocrinologia, incluyendo la realizacién de ecografia y PAAF por endocrinélogos. Se
analiza ademas la evolucién de la capacidad diagndstica tras un periodo de formacion y experiencia.

Métodos: La prestacion se inicié en enero de 2024. En una primera etapa se seleccionaron los casos
candidatos a PAAF segun la clasificacion TIRADS, utilizando estudios ecograficos previos realizados
por radiologia. Las punciones fueron realizadas por cuatro médicos adjuntos, y las muestras se
enviaron a anatomia patologica para estudio citologico. Se valoré el porcentaje de muestras
diagnosticas y su evolucién temporal.

Resultados: En 16 meses se evaluaron 232 pacientes y se realizaron 310 punciones. El 58,7% de las
muestras fueron diagndsticas. Distribuciéon Bethesda: IT (85,7%), III (9,3%), IV (2,7%), V (1,6%), VI
(0,5%). Comparando los primeros cuatrimestres de 2024 y 2025, se observo un aumento de
muestras diagndsticas del 65% al 71,6%, indicando una mejoria asociada a la experiencia
acumulada. El tiempo medio de espera para la realizacion de la PAAF fue de 4,3 dias.

Conclusiones: La implementacion de ecografia y PAAF como nueva prestacion permite una
atencion mas eficiente, integral y centrada en el paciente. Se constata una mejora progresiva del
rendimiento diagnoéstico, consolidando la autonomia del endocrinélogo en el manejo de la patologia
nodular tiroidea.
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