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347/3301 - TIROTOXICOSIS EN EL ANCIANO
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 74 anos que acude por presentar desde hace una semana edemas
en piernas, “notarse palpitaciones” y presentar pulso arritmico. No ha presentado disnea ni dolor
toracico. No clinica miccional ni fiebre. Niega otra sintomatologia acompafante. AP:
hipercolesterolemia en tratamiento con simvastatina diaria.

Exploracion y pruebas complementarias: Afebril. TA 145/50. FC 105. FR 16. ECG 15. Peso: 54,5
kg. Talla: 161 cm. Consciente, orientada. Hidratada y perfundida. Normal coloracién cutanea y de
mucosas. Eupneica en reposo. Cabeza y cuello: no IY. Carétidas isopulsatiles. No adenomegalias ni
bocio. AC: Tonos ritmicos con extrasistoles. No soplos. AP: MVC. Abdomen: blando. No doloroso a la
palpacion. RHA: normal. No masas ni visceromegalias. Pufiopercusion bilateral negativa.
Extremidades: presenta fovea y edemas hasta rodillas. Pulsos presentes y simétricos. ECG:
taquicardia sinusal a 115 lpm, no alteraciones en la repolarizacién. Bioquimica y Hemograma normal
NT-proBNP 462. Hormonas: T4L 7,54, TSH < 0,005. Radiografia de térax: no se visualizan
condensaciones ni pinzamiento de senos costo-frénicos.

Orientacion diagnéstica: Hipertiroidismo, enfermedad de Graves-Basedow (EGB).
Diagnostico diferencial: Hipertiroidismo subclinico. Crisis tirotoxica. Bocio.

Comentario final: LA EGB provoca el 60-80% de las tirotoxicosis, afecta al 2% de las mujeres con
mayor incidencia entre los 20-50 afios. En el anciano, las manifestaciones pueden ser sutiles y los
sintomas principales fatiga y pérdida de peso forman la tirotoxicosis apatica que puede confundirse
con depresion en el anciano. La manifestacion cardiovascular mas frecuente es la taquicardia
sinusal, a menudo, acompanada de palpitaciones. La TSH esta suprimida, recordar que el inicio de la
oftalmopatia de Graves en el 75% tiene lugar en el afno anterior o siguiente al diagndstico de
tirotoxicosis, a veces puede producirse varios afios después del diagndstico. Se inici6 tratamiento
con diurético por edemas y tratamiento sintomatico con beta-bloqueantes: propanolol 10-40 mg/8h
al dia hasta consulta con endocrinologia donde se inicia tratamiento antitiroideo con metimazol
30-40 mg/d (inhibe la funcion de la TPO). Se complementd el estudio con ecografia tiroidea ya que
en la EGB a menudo existe un aumento de tamano difuso de la tiroides dos o tres veces su tamano
normal.
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