REVISTA CIENTIFICA UMAX

ARTICULOS ORIGINALES

PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO EN EMBARAZADAS DEL HOSPITAL

REINA SOFIA DE LA CRUZ ROJA

PREVALENCE OF HYPOTHYROIDISM IN PREGNANT WOMEN AT THE REINA

SOFIA RED CROSS HOSPITAL

Baez Almada, José Maria Leonardo’; Vergara Sanabria, Diego Armando'; Nicolas Ayala-

Servin'?

1- Universidad Maria Auxiliadora. Carrera de Medicina.

2- Universidad Maria Auxiliadora. Carrera de Enfermeria.

Autor corresponsal: José Nicolas Ayala Servin. Correo: nicoayala131292@gmail.com

Financiamiento: Autofinanciado.

Conflicto de interés: No se declaran conflictos de interés.

RESUMEN

Introduccién: El hipotiroidismo es un
conjunto de manifestaciones clinicas
que se caracterizan por el déficit en la
secrecion de hormonas tiroideas. Afecta
mayormente a mujeres (acentuandose
aun mas en el embarazo). Objetivo:
Determinar la prevalencia de hipotiroidismo
en embarazadas de un hospital publico
del Paraguay. Metodologia: El diseno
de estudio fue observacional, descriptivo,
prospectivo de corte transversal, muestreo
no probabilistico por conveniencia, que
abarco de enero a diciembre de 2019, se
recolectaron datos de fichas clinicas de 225
pacientes gestantes con diagndstico de
hipotiroidismo que fueron internadas y que
cumplieron con los criterios de inclusion,
los datos fueron tabulados, interpretados
y analizados en el programa Microsoft
Excel 2016, los resultados se presentaron
en tablas y graficos. Resultados: Del total
de gestantes estudiadas tenemos que 516
pacientes equivalentes al 11,39% tienen

hipotiroidismo, las edades comprendidas
de las mismas son de 18 a 44 afos con
un promedio de edad de 28,58+2,25. La
patologia clinica de mayor predominio
en las gestantes internadas fue diabetes
gestacional. Conclusion: ElI trabajo
realizado refleja que en nuestro pais aun se
mantiene una prevalencia de hipotiroidismo
en embarazadas que debe ser considerado
por nuestro sistema de salud.

Palabras Clave: Hipotiroidismo, Hormonas
tiroideas, Embarazo.

ABSTRACT

Introduction:  Hypothyroidism is a
group of clinical manifestations that are
characterized by the deficit in the secretion
of thyroid hormones. It mostly affects women
(even more accentuated in pregnancy).
Objective: To determine the prevalence
of hypothyroidism in pregnant women in a
public hospital in Paraguay. Methodology:
The study design was observational,
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descriptive, prospective, cross-sectional,
non-probabilistic sampling for convenience,
which spanned from January to December
2019. Data were collected from the clinical
records of 225 pregnant patients diagnosed
with hypothyroidism who were hospitalized
and who complied with the inclusion criteria,
the data were tabulated, interpreted and
analyzed in the Microsoft Excel 2016
program, the results were presented in tables
and graphs. Results: Of the total number
of pregnant women studied, 516 patients
equivalent to 11.39% have hypothyroidism,
their ages range from 18 to 44 years with
an average age of 28.58 + 2.25. The most
prevalent clinical pathology in hospitalized
pregnant women was gestational diabetes.
Conclution: The work carried out reflects
that in our country there is still a prevalence
of hypothyroidism in pregnant women that
must be considered by our health system.

Keywords: Hypothyroidism, Thyroid
hormones, Pregnancy.

INTRODUCCION

El  hipotiroidismo es un  conjunto

de manifestaciones clinicas que se
caracterizan por el déficit en la secrecion de
hormonas tiroideas; el cual, es impulsado
por una alteraciéon organica o funcional de
la glandula. Afecta mayormente a mujeres
(acentuandose aun mas en el embarazo),
blancos y latinoamericanos. Ademas,
se relaciona con problemas ovulatorios,
infertilidad, abortos y complicaciones
endocrinolégicas, los cuales pueden
exacerbarse durante el embarazo (121314,
Esta patologia es el resultado de complejas
interacciones entre factores genéticos,
ambientalesyenddgenos; quedenotomarse
las medidas necesarias y un tratamiento
oportuno se asocia a un desgaste temprano
en el embarazo con posteriores efectos

adversos sobre el neurodesarrollo fetal ¢11:12)
El embarazo tiene un profundo impacto en
la glandula tiroidea; la cual puede aumentar
su tamafno en un 10% en zonas sin déficit
de yodo; pero, en areas con deficiencia se
incrementa entre 20 a 40%. Las hormonas
tiroideas, tiroxina (T4) y triyodotironina
(T3) también presentan un aumento en
su produccién de aproximadamente un
50% (*®. Durante el periodo puerperal 5
a 10% de las mujeres pueden desarrollar
un hipotiroidismo permanente pese a
no tener antecedentes previos ©. El
hipotiroidismo se ha instaurado como
unos de los desordenes endocrinolégicos
mas comunes en la poblacion. Segun la
organizacion mundial de la salud (OMS)
se estima que aproximadamente unos
750 millones de personas a nivel mundial
padecen de alguna afeccion tiroidea. Esta
patologia tiene una prevalencia de 1,3%
en la poblacion total. En Latinoamérica
el hipotiroidismo aparece en 9 de cada
100.000 personas por afo, aunque con
bajas tasas de mortalidad. Ecuador, Brasil,
Costa Rica y Colombia presentan las tasas
mas elevadas de la region . La deficiencia
de yodo sigue siendo la causa mas
frecuente de hipotiroidismo en el mundo
entero. En areas en las que hay suficiente
yodo, son mas frecuentes la enfermedad
autoinmune (tiroiditis de Hashimoto) y
las causas iatrogénicas (tratamiento del
hipertiroidismo) ©®. Las enfermedades
tiroideas estan entre los trastornos
endocrinos mas frecuentes reportados
durante el embarazo. De esta entidad
podemos resaltar, que el hipotiroidismo
subclinico (HSC) presenta una prevalencia
de 1,5 a 5 %, seguido del hipotiroidismo
clinico (HC) con una prevalencia de 0,3
a 1,9%. Sin embargo, estos porcentajes
varian segun el corte de la hormona
estimulante de la tiroides (TSH) utilizado
para el diagnéstico, edad, region geografica,
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ingesta de yodo y etnia materna. Se ha visto
que el hipotiroidismo representa un riesgo
para la unidad materno—fetal por lo que se
debe tener en cuenta el rango de referencia
trimestral de TSH segun la poblacion para
realizar el diagnéstico apropiado y asi
disminuir las complicaciones perinatales
©, El hipotiroidismo esta presente entre
el 0,5 y el 2,5 % aproximadamente de
todos los embarazos. Las guias de la
Asociacion Americana de Tiroides (ATA)
2017, se basan en estudios realizados en
paises desarrollados, principalmente en
Estados Unidos de Norteamérica y Europa.
En el 2018 el Ministerio de Salud Publica
establecid un protocolo de diagnostico y
manejo del hipotiroidismo en el embarazo.
Las guias ATA fueron adoptadas en el
Paraguay para guiar el diagnostico y
el tratamiento de la patologia tiroidea
durante el embarazo y el puerperio (1%19,
El objetivo fue determinar la prevalencia
de hipotiroidismo en embarazadas de un
hospital publico del Paraguay.

MATERIALES Y METODOS

Estudio observacional, descriptivo de corte
transversal, que abarcé desde diciembre de
2022 hastaenerode 2023. EImuestreofue no
probabilistico a conveniencia. La poblacion
enfocada fue pacientes embarazadas con
hipotiroidismo del Hospital Reina Sofia de
la Cruz Roja Paraguaya del afo 2019. Se
incluyeron pacientes embarazadas con
diagndstico de hipotiroidismo del Hospital
Reina Sofia de la Cruz Roja Paraguaya,
con edades comprendidas entre 18 vy
45 afios y se excluyeron pacientes con
fichas clinicas incompletas. Se incluyeron
355 consultas, donde se evaluaron las
variables sociodemograficas y clinicas
que se recolectaron por medio de las
fichas clinicas del hospital Reina Sofia
de la Cruz Roja Paraguaya del afio 2019.

Para el procesamiento de la informacion
se cred una base de datos en el software
de Microsoft Office Excel 2016 donde se
proceso la informacion y se calcularon las
medidas. Los datos fueron expresados en
medias y proporciones, resumidos en tablas
y graficos. Se respetaron los principios
éticos basicos de la bioética de justicia, no
maleficencia, beneficencia.

RESULTADOS

El rango etario de las pacientes internadas
con diagndstico  de hipotiroidismo
estuvo comprendido entre 18 a 44 afos
(28,5812,25). ElI mayor flujo de pacientes
que acuden al Hospital fueron oriundas
del Gran Asuncion en un 66,67% (150). La
situacion preponderante entre las gestantes
internadas es la de unién estable con un
45% (102). Un 52% (117) de las gestantes
internadas poseen estudios universitarios.
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Tabla N° 1. Prevalencia de gestantes con diagnoéstico de hipotiroidismo en relacién
al total de pacientes que consultaron en el Hospital Reina Sofia de la Cruz Roja
Paraguaya en el aino 2019.

Variables Numero Porcentaje

 PacientessinHipotioidismo | 4016 B361%
| PacientesconHipotioidismo | 516 1139%
D TemEL | 452 100%

Como se puede apreciar en la tabla, la prevalencia de gestantes con diagndstico de hipotiroidismo es del
11,39% (516).

Tabla N° 2. Gestantes que se internaron con diagnéstico de hipotiroidismo en
relacion con el total de las pacientes que fueron internadas en el Hospital Reina
Sofia de la Cruz Roja Paraguaya en el afio 2019.

Variables Ndamero Porcentaje

| Pacientes intemadas sin Hipofiroidismo | 2576 91,97%
© Pacientes internadas con Hipotiroidismo 225 8.03%
D otk 2801 100%

En ésta tabla se puede apreciar que el 8,03% (225) de las gestantes presentaba diagnostico de hipotiroidismo
al momento de su internacion.

Tabla N° 3. Patologias asociadas en las gestantes hipotiroideas que se encontraban
internadas.

Variables Ndmero Porcentaje
~ AnemiaModerada 12 3,94%
~ Portadora de Estreptococo Agalactiae 12 3,94%
 Hipertensién Gestacional 16 5,24%
~ RoturaPrematurade Membranas 17 5,57%
~ Anemialee 28 9,18%
~ DiabetesGestacional 35 11,47%
 Desproporcion Cefalo-Pélvica 48 15,74%
L otes 137 4492%
L Toak 05 100%

Los datos expresados en la tabla nos indican que las patologias que mas se asocian en este tipo de pacientes
son, obstétricamente, desproporcion cefalo-pélvica en un 15,74% (48) y, clinicamente, diabetes gestacional
en un 11,47% (35).
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Tabla N° 4. Estimacién basica aproximada de costos en guaranies que cada
paciente debe solventar antes y durante su embarazo.

Variables

Costo Aproximado
& 950.000
@ 1.650.000
@ 771.558
& 30.400

*Datos proporcionados por el Instituto Nacional de Estadistica y el Dpto. de RR.HH del Hospital Reina Sofia
de la Cruz Roja Paraguaya (16,17).

En ésta tabla se puede apreciar el impacto econémico que puede representar para cada gestante en
condiciones normales y sin ninguna complicacion.

Tabla N° 5. Pacientes que al momento de su internaciéon se encuentran recibiendo
tratamiento farmacolégico con Levotiroxina Sédica.

Tratamiento Numero Porcentaje
180 80%
44 19,55%
1 0,45%
225 100%

En la tabla se puede apreciar que solo el 80% (180) de las gestantes recibia medicacion farmacoldgica al

momento de su internacion.

DISCUSION

El estudio arrojé una considerable cantidad
de pacientes con hipotiroidismo en
relacion con el total de las gestantes que
acudieron a consultar, en donde de 4532
casos, 516 corresponden a pacientes con
esta patologia que equivalen al 11,39%,
estadisticas que comparadas con las de
Estados Unidos de 2,5% a 5% nos hablan
de una mayor prevalencia ("®. Segun una
investigacion realizada en la ciudad de
México en el afio 2014 por Cruz-Cruz y Col.
se tomd una muestra de 123 gestantes y
encontraron una prevalencia del 33,9%, que
comparado con nuestros datos son cifras
muy altas (®. Por su parte, la Sociedad

Latinoamericana de Tiroides estima un 6
a 20% de prevalencia de hipotiroidismo
en la region, que, en comparacion con
nuestra investigacion son datos similares
(19, Segun el trabajo de Espitia De La Hoz
F. J, realizado en Colombia en el 2020
con 385 mujeres destaca una prevalencia
del 48,61% de hipotiroidismo, cifras que
si extrapolamos con nuestros resultados
podemos apreciar la alta incidencia de ésta
patologia @2. En una investigaciéon hecha
en Ecuador en el aino 2013 por Enrique
Sotomayor se constatd que gestantes
con hipotiroidismo presentaron 36% mas
de riesgo de prematuridad que gestantes
no hipotiroideas. Asi mismo, en Chile en
el 2008, Maria Ahumada y Col. realizo
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un estudio que arrojé una prevalencia en
mujeres de 2,88 por cada 1000 individuos
20 En un estudio realizado en nuestro pais
en el 2015 por Jara Yorg y Col. con una
muestra de 200 gestantes se pudo observar
que la incidencia de hipotiroidismo en
nuestra region era del 50% ©@". Mas tarde,
en el 2021 Genez y Col. en un estudio
realizado en 250 pacientes, encontraron
una prevalencia de hipotiroidismo del 30%,
valores que, en ambos casos, exceden por
mucho los resultados obtenidos en ésta
investigacion ¥, El trabajo realizado refleja
que en nuestro pais la prevalencia de
hipotiroidismo aun es un factor que se debe
tener en consideracion, ya que pudimos
apreciar que de 2801 internaciones 225 de
ellas eran gestantes con hipotiroidismo. Asi
mismo, de forma global tenemos que de
todas las gestantes que consultaron en el
2019, existe una alta prevalencia.
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