UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
CARRERA DE MEDICINA

PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO E HIPERTIROIDISMO EN
PACIENTES QUE ACUDIERON A LA POLICLINICA
TODEMCOOP DE CORONEL OVIEDO EN EL PERIODO 2019-

2020.
TESIS

FANNY CAROLINA LOPEZ CARDOZO

Coronel Oviedo - Paraguay
2021



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

DAD
A&*‘ Na,
*\ DE

0,

cANGUAZU | Sede Coronel Oviedo
T Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

MEDICINA

%
“ g
? O cienc®S

FORMATO DE TESIS DE GRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019 DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU.

L864 Lopez Cardozo, Fanny Carolina. Prevalencia de hipotiroidismo e
hipertiroidismo en pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo en el periodo 2019-2020. [Tesis]. Coronel Oviedo: Facultad de Ciencias
Médicas, Universidad Nacional de Caaguazu; afio 2021.
77 pg.: 9 gréficos, 9 tablas; 27 ref.
Tesis para Optar por el titulo de Médico Cirujano.

Tutor: Mg. Gladys Damiana Florentin de Rodas

Cddigo de biblioteca:




UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

Sede Coronel Oviedo

MEDICINA

Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007 m
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS 0% NSl

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO E HIPERTIROIDISMO EN
PACIENTES QUE ACUDIERON A LA POLICLINICA
TODEMCOOP DE CORONEL OVIEDO EN EL PERIODO 2019-
2020.

FANNY CAROLINA LOPEZ CARDOZO

TUTORA: MG. GLADYS DAMIANA FLORENTIN

Tesis presentada a la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad Nacional de Caaguazu para la obtencién del titulo

de Médico cirujano.



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

Sede Coronel Oviedo MEDICINA
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007 %, T
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO E HIPERTIROIDISMO EN
PACIENTES QUE ACUDIERON A LA POLICLINICA
TODEMCOOP DE CORONEL OVIEDO EN EL PERIODO 2019-
2020.
FANNY CAROLINA LOPEZ CARDOZO
Tesis presentada para obtener el titulo de Médico cirujano.

Coronel Oviedo - Paraguay

Miembros del Tribunal Examinador

Examinador Examinador

CALIFICACION FINAL.........cccuvvmrnnnnnnnnnnns



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

S\DAD Ay
& %,

5 e Sede Coronel Oviedo

CAAGUAZU

Coronl riedo Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007

PARAGUAY

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE

CAAGUAZU.




UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

0,
..F DE 1;

\DAD 4,
A@’;’ e,

Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

_
CAAGUAZU

MEDICINA
D> o s G

& S
2% (O
A ¥
® O ¢ IENC\RY

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Dedicatoria

Dedico este trabajo primeramente a mis padres Pedro Juan Loépez y
Eusebia Cardozo quienes con su ejemplo, paciencia y amor fueron siempre la
mayor inspiracioén para llegar hasta aqui, agradezco y valoro cada una de sus

esfuerzos y ensefianzas, que hoy en dia son los ideales que conducen mi vida.

A mis angeles que desde el cielo nunca me han abandonado, quienes
sin imaginarlo siempre me mostraron la luz cuando el tunel parecia no tener

final.



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU '] Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Agradecimientos

A Dios y a la Virgen por forjar mi vida, quienes han sido mi refugio de
paz y amor durante estos largos afos de carrera. Quienes me sostuvieron

cuando sentia que no podia mas.

A mis padres y hermanos por apoyarme desde el dia uno que decidi
estudiar esta hermosa carrera, por la paciencia y amor que me han brindado
siempre. Gracias a ellos por cada dia confiar y creer en mi y en mis
expectativas, gracias por siempre desear y anhelar lo mejor para mi, gracias
por cada consejo y por cada una de esas palabras que me guiaron durante la

vida.

A mi hermana Liz Lépez y mis dos sobrinas Erika y Brisa Lopez, gracias
por regalarme tantas sonrisas en los dias malos y recordarme que yo lo podia

lograr.

A mis angeles del cielo (tio Hipdlito, prima Limpia, tia Ecolastica y mi

abuelito Marcos) gracias por no abandonarme, aunque ya no estén mas aca.

A mis mejores amigos por tantas risas, lagrimas y anécdotas que

pasamos juntos.

Vi



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

\DAD ,
& ey,
N DE %z

2

— Sede Coronel Oviedo
Coronl riedo Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

MEDICINA

G
()'q/) =
- OE cigne\R

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

A mi tutora Mg. Gladys Damiana Florentin de Rodas, por el
acompanamiento, la ayuda y la paciencia durante toda la realizacion de este

trabajo.

A la Dra. Liz Rossana Ramirez Coronel, en nombre de todo el servicio
de la Policlinica TODEMCOOP, por brindarme su apoyo y ayudarme en la

realizacion de este trabajo.

Vii



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU '] Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Biografia

Fanny Carolina Lopez Cardozo nacié el 05 de mayo de 1997 en la ciudad de
Vaqueria, departamento de Caaguazu. Es hija de Pedro Juan Lopez y Eusebia

Cardozo, de profesion agricultor y ama de casa, respectivamente.

Es la octava de nueve hermanos. Hizo sus estudios primarios en la Escuela
Basica Nro. 3.126 “Maria Auxiliadora” hasta el cuarto grado, y en la Escuela
Basica Nro. 3.756 “General José Eduvigis Diaz” desde quinto a sexto grado, y
desde el séptimo al noveno grado y el nivel medio desde el primer al tercer afio
en el Colegio Nacional San Blas de la ciudad de Vaqueria, departamento de
Caaguazu, culminando su Bachillerato Técnico en Contabilidad a los 17 afios,

mejor egresada de la promocién 2014.

Fue electa delegada de curso en los anos 2012, 2013 y presidenta del centro
de estudiantes distrital en el afno 2014. Participé6 activamente en varios

concursos como OMAPA en el 2011, y “El saber va contigo” en el 2014.

En el afo 2016 ingres6 a la carrera de Medicina de la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad Nacional de Caaguazu, cursando actualmente el

ultimo ano.

viii



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Indice

DediCatoria. . ...........oooooiiiii e iv
AgradeCimientos............oooiiiiiiiiiii e %
Biografia......... WY .. LI vii
Indice..... 4N oA AN LTI N viii
Lista de GrafiCos.............oiiiiiiiii e X
Listade Tablas..............ooooiii e Xi
Restmmem ™. ............. 8. . LS o B N e R Xii
NEMOMDYKY..........oooiiiiiieeeeeeee e Xiii
REBUM®G=........... K. e T Xiv
ADSTFACT....... ..o XV
= INtrOdUCCION...........eeieie e e e e e eanaaas 1
2- Antecedentes de la Investigacion.............cc.ccccooiiiiii 3
3- Planteamiento del Problema.................cccciiiii 8
4- JUSIfICACION......cooiiiii e 11
5- Objetivos de la investigacion..................cccccoovviiiiiiiiiiiiiie e, 13

5. 1= GBNEIAL..... s 13

ST T o 1= o1 1o 1 S 13
6- FuNdamento TeOKICO..............cuiiiiiiiiii e 14
7- Marco MetodolOgicCo................oooooiiiiii e, 24
8- ResUItados..............ooiiiii 30
= DIHSCUSION.....cciiiiii et e e e e e e e e e e 48
10-  CONCIUSION.......iii e 50



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

A\DAD ¥,
& ey,
N DE %z

2

Yo

CAAGUAZU '] Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

MEDICINA
D> o s G

& S
2% (O
A ¥
® O ¢ IENC\RY

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

11- Recomendaciones.................cooiiiii 51

12- Referencias Bibliograficas................cccooooiii i 52

Bm  ANEXO. . e 47
13.1- Instrumento de recoleccion de datos............ccooeeeeeeeeeee e, 47
13.2- Carta de aprobacion del permiso de ejecucion del trabajo................... 49
13.3- Carta de aprobacion del protocolo de investigacion por parte del tutor
(T2 (070 (0] (o o | oo NP 50
13.4- Carta de aprobacion del borrador final de investigacion por parte del
tutor tematico y/o metodoldgiCO. ..........uuuuueiiiiiii e 51
13.5- Carta de declaracién de conflicto de intereses...........ccccceeeeiiiiiiiinnnees 52
13.6- Carta de autoria.............oiiiiiiiie e 53



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

A\DAD ¥,
& ey,
N DE %z

2

CAAGUAZU '] Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Lista de Graficos

Grafico 1 Prevalencia de disfuncion tiroidea 30

Grafico 2 Prevalencia del Hipotiroidismo e Hipertiroidismo 31

Grafico 3 Distribucion segun sexo 32

Grafico 4 Distribucién segun edad 33

Grafico 5 Distribucién segun zona de procedencia 34

Grafico 6 Distribucién segun presencia de hipertension 35
arterial

Grafico 7 Distribuciéon segun presencia de insuficiencia 36
cardiaca

Grafico 8 Distribucidén segun presencia de dislipidemias 37

Grafico 9 Distribucién segun presencia de diabetes 38

Grafico 10 Distribucidén segun presencia de sobrepeso 39

Xi



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Lista de Tablas

Tabla 1 Operacionalizacion de variables 25-27

Tabla 2 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 39

segun edad en los pacientes

Tabla 3 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 40

segun sexo de los pacientes

Tabla 4 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 41

segun procedencia de los pacientes

Tabla 5 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 42
segun presencia de hipertension arterial en los

pacientes

Tabla 6 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 43
segun presencia de insuficiencia cardiaca en los

pacientes

Tabla 7 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 44
segun presencia de dislipidemias en los

pacientes

Tabla 8 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 45

segun presencia de diabetes en los pacientes

Tabla 9 Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo 46

segun presencia de sobrepeso en los pacientes

Xii



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

\DAD 4,
A@" e,

. m::uu ® Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Resumen

Introduccioén: La Organizacion Mundial de la Salud, senala que las patologias
tiroideas tienen una prevalencia del 10% en la poblacion mundial, pueden
presentarse en distintas edades, en la infancia entre 4 a 5 anos (3,4 al 6%), la
tendencia aumenta con la edad por ello en hombres y mujeres mayores de 70

anos es del 20%.

Objetivo: Determinar la prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo,

2019-2020.

Material y métodos: Estudio epidemioldgico, observacional, descriptivo de
corte transversal y retrospectivo. Fueron incluidos al estudio 280 pacientes que

acudieron a la Policlinica TODEMCOOP entre 2019 a 2020.

Resultados: La poblacion estudiada estuvo conformada por 280 pacientes
donde la prevalencia descrita fue de un 16,43% (46) para hipotiroidismo y de

3,21% (9) para hipertiroidismo.

Conclusién: El estudio demuestra resultados reales y de importancia, los

mismos describen similitudes con estudios previos referentes al tema.

Palabra clave: Hipotiroidismo, hipertiroidismo, diagnéstico.
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Nemombyky

Nepyrumby: Nembohysyi yvy tesai rehegua ohechauka oiha 10% avakuera
oguerekova mba’asy “itiroides-gui” ko yvy ape ari, ikatu jatopa oimeraéva ary
apytepe, umi mitd oguerekova 4 ha 5 ary (3,4 — 6%), ko mba‘asy hetave jatopa

umi kuimba’e ha kufia oguerekova hetave 70 ary-gui (20%).

Jehupytyra: Jehechauka “hipotiroidismo ha hipertiroidismo” umi ava ohova
“ekue Policlinica TODEMCOOP tava Coronel Oviedope, ary 2019 ha 2020pe.

Mba’e apora ha mba’apokatuhaicha: Ojejapo petei tembiapo “epidemiologico,
jahechava, fiambohesa’iva, oguerekova corte trasnversal ha retrospectivo”.
ORemoinge ko tembiapope 280 avakuera ohova’ekue Policlinica TODEMCOOP

pe ary 2019 ha 2020pe.

Tembiapogui oseva: Umi 280 avakuera apytepe, ojetopa oiha 16,43%

oguerekova hipotiroidismo ha 3,21% oguerekova hipertiroidismo.

Tempiapo paha: ko tembiapo-gui osé apopyme’é afeteva ha inimportanteva,

kova ohechauka ojejoguaha ambuekuera tembiapondive.

Ne'éndytee: Hipotiroidismo, hipertiroidismo, diagnéstico.
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Resumo

Introdugdo: A Organizagdao Mundial da Saude aponta que as patologias da
tireoide tém prevaléncia de 10% na populagdo mundial, podem surgir em
diferentes idades, na infancia entre 4 a 5 anos (3,4 a 6%), a tendéncia aumenta
com a idade por esse motivo em homens e mulheres com mais de 70 anos &

de 20%.

Objetivos: Determinar a prevaléncia de hipotireoidismo e hipertireoidismo em
pacientes atendidos na Policlinica TODEMCOOP em Coronel Oviedo, 2019-

2020.

Materiais e Métodos: Estudo epidemioldgico, observacional, descritivo,
transversal e retrospectivo. 280 pacientes que compareceram a Policlinica

TODEMCOOP entre 2019 e 2020 foram incluidos no estudo.

Resultados: A populacao estudada foi de 280 pacientes onde a prevaléncia
descrita foi de 16,43% (46) para hipotirecidismo e 3,21% (9) para

hipertireoidismo.

Conclusao: O estudo mostra resultados reais e importantes, pois descrevem

semelhangas com estudos anteriores sobre o assunto.

Palavras-chave: Hipotireoidismo, hipertireoidismo, diagndstico.
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Abstract

Introduction: The World Health Organization indicates that thyroid pathologies
have a prevalence of 10% in the world population, they can appear at different
ages, in childhood between 4 to 5 years (3.4 to 6%), the trend increases with

the age for this reason in men and women older than 70 years is 20%.

Objectives: To determine the prevalence of hypothyroidism and
hyperthyroidism in patients who attended TODEMCOOP Polyclinic in Coronel

Oviedo, 2019-2020.

Materials and Methods: Epidemiological, observational, descriptive, cross-
sectional and retrospective study. 280 patients who attended TODEMCOOP

Polyclinic between 2019 and 2020 were included in the study.

Results: The studied population consisted of 280 patients where the
prevalence described was 16.43% (46) for hypothyroidism and 3.21% (9) for

hyperthyroidism.

Conclusion: The study shows real and important results, they describe

similarities with previous studies on the subject.

Keyword: Hypothyroidism, hyperthyroidism, diagnosis.
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1- Introduccion

Hoy en dia, el hipo e hipertiroidismo, son patologias que afectan al
desarrollo biopsicosocial de las personas, se desarrollan de manera

asintomatica y pueden afectar desde la infancia ya que son de origen (1).

La Organizacion Mundial de la Salud, sefiala que las patologias tiroideas
tienen una prevalencia del 10% en la poblacion mundial, pueden presentarse
en distintas edades, en la infancia entre 4 a 5 afos (3,4 al 6%), la tendencia
aumenta con la edad por ello en hombres y mujeres mayores de 70 afios es del
20% (2).

Mas del 12 por ciento de la poblacion de EE. UU. Desarrollara una
afeccion de la tiroides durante su vida. Se estima que 20 millones de

estadounidenses padecen alguna forma de enfermedad de la tiroides.

Hasta el 60 por ciento de las personas con enfermedad de la tiroides
desconocen su afeccién. Las mujeres tienen de cinco a ocho veces mas

probabilidades que los hombres de tener problemas de tiroides (3).

Estas patologias tiroideas se originan cuando la hormona tiroglobulina se
encuentra alterada a nivel basal, causando innumerables efectos sistémicos,
sintomaticos y en casos extremos complicaciones graves incluyendo problemas

oncoldgicos e inclusive la muerte. Aunque la glandula tiroides es relativamente
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pequefa, produce una hormona que influye en todas las células, tejidos y
organos del cuerpo.

El término hipertiroidismo se refiere a cualquier condicidon en la cual
existe demasiada hormona tiroidea en el organismo. En otras palabras, la
glandula tiroides esta hiper-activa (4). Los sintomas incluyen irritabilidad,
nerviosismo, debilidad muscular, pérdida de peso inexplicable, alteraciones del
suefio, problemas de vision e irritacion de los ojos.

El hipotiroidismo refleja una glandula tiroides hipoactiva, significa que la
glandula tiroides no es capaz de producir suficiente hormona tiroidea para
mantener el cuerpo funcionando de manera normal. Las personas hipotiroideas
tienen muy poca hormona tiroidea en la sangre (5). Los sintomas incluyen

fatiga extrema, depresion, olvido y algo de aumento de peso.
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2- Antecedentes de la Investigacion.

Segun Chaves y cols. en su estudio prevalencia de la disfuncion tiroidea
en la poblacién adulta mayor de consulta externa, Bogota, D.C. (Colombia) en
el afno 2018, cuyo objetivo general fue describir la prevalencia de disfuncion
tiroidea en adultos mayores de la consulta externa de medicina interna en un
periodo de tres meses. Entraron 93 personas al estudio, 57% eran mujeres. El
32% de los pacientes recibian suplencia hormonal con levotiroxina, 73% eran
mujeres. El 66% de los pacientes que recibian suplencia no tenian niveles de
TSH en metas de tratamiento. Se encontraron dos casos de hipertiroidismo
subclinico, ninguno de hipertiroidismo manifiesto. El acuerdo mas alla del azar

entre las escalas clinicas y el diagndstico a partir de laboratorios fue nulo (6).

De acuerdo a Ortiz Galeano y cols. en el estudio “Hipotiroidismo como
factor de riesgo de dislipidemia y obesidad”, que se llevoé acabo en el Hospital
de Clinicas. San Lorenzo, Paraguay, el objetivo del trabajo fue determinar la
relacion entre hipotiroidismo y el riesgo de desarrollar obesidad y/o
dislipidemias en pacientes del ambulatorio de la Primera Catedra de Clinica
Médica del Hospital de Clinicas entre los anos 2015 y 2017. Encontraron que
de las 246 fichas de pacientes que reunieron los criterios de inclusion, el 80,1%
fueron mujeres, la edad media fue 47+3,6 afos y en 19% se encontrd

hipotiroidismo. La dislipidemia mas frecuente fue la hipercolesterolemia y la
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obesidad se presentd sobre todo en mujeres. El hipotiroidismo se asocié para
el desarrollo de la dislipidemia en forma significativa (RR 1,7; p 0,009) en
comparacion con la poblaciéon eutiroidea, y no se encontrdé asociacién con la
presencia la obesidad (RR 1; p 0,960). Esto nos da a entender que los

pacientes con hipotiroidismo presentan mayor riesgo de tener dislipidemias (7).

Conforme a un estudio realizado por Cando-Brito y cols. Titulado:
Determinacion de alteraciones tiroideas en pacientes voluntarios, de un
dispensario de salud ocupacional, Riobamba-Ecuador, en el afo 2020. De los
100 pacientes voluntarios que acudieron a un dispensario médico de salud
ocupacional de la ciudad de Riobamba, al realizar la caracterizacién de la
poblacién se identificd que el 67% pertenece al género femenino y el 33% al
masculino, la edad de los pacientes superaba los 25 anos. Dentro del nucleo
familiar el 23% de los pacientes participantes en el estudio indicaron que tenian
antecedentes de enfermedades tiroideas, mientras que el 41% mencion6 no
padecer ningun antecedente tiroideo. Los pacientes también supieron
manifestar que tenian antecedentes de otras patologias como diabetes 16%,
hipertension 15% y alteraciones musculo esqueléticas el 5%. En cuanto al
conocimiento de signos y sintomas que se pueden manifestar en el
hipotiroidismo e hipertiroidismo, el 68% de los pacientes indicaron no

reconocerlos, mientras que el 32% conocen la sintomatologia de las
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alteraciones, cabe recalcar que este ultimo porcentaje pertenece al grupo de

pacientes con antecedentes familiares de enfermedades tiroideas (2).

De acuerdo con Kolbe Dickel y cols. en el estudio de “Disfuncién tiroidea
y factores de riesgo cardiovascular en adultos de la ciudad de Obligado-
Paraguay, en el periodo enero 2015 - julio 2016”, encontraron que, del total de
323 pacientes analizados, se encontrd que el 75,5% eran eutiroideos, el 21 %
presentaba hipotiroidismo y el 3,5 % eran hipertiroideos. Las mujeres
presentaron el mayor porcentaje de alteraciones tiroideas. El rango de edad
promedio en el cual los pacientes presentaron principalmente hipotiroidismo e
hipertiroidismo fue entre los 35 a 45 anos. De los 323 participantes 118 (36%)
presentaron normopeso, 131 (41%) sobrepeso y 74 (23%) fueron clasificados
como obesos; por lo tanto, el 64% de la poblacién estudiada tenia exceso de
peso, observandose que no hay una diferencia significativa entre alteraciones

tiroideas de acuerdo a la clasificacion segun el indice de masa corporal (8).

Segun Velasquez Viveros y cols. en su estudio: “Perfil clinico y
epidemiolégico de pacientes atendidos por hipertiroidismo e hipotiroidismo en
el servicio de endocrinologia de una institucion hospitalaria de Medellin
(Colombia) entre 2013 y 2015”, tuvo como objetivo determinar el perfil
epidemiolégico en pacientes hipertiroideos e hipotiroideos que acudieron al
servicio de endocrinologia de una institucidn hospitalaria de Medellin

(Colombia) entre 2013 y 2015, hallaron que de 149 pacientes estudiados: 131
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con hipotiroidismo y 18 con hipertiroidismo, la media de edad fue 57,8+17,8
anos y 48,2+15,1 anos respectivamente. La frecuencia de sexo femenino fue
mayor en hipotiroideos que en hipertiroideos (86,3% versus 66,7%). Las
principales etiologias en los hipotiroideos fueron el hipotiroidismo postquirargico
11,5% y la enfermedad de Hashimoto 5,3%, mientras que en el hipertiroidismo
estuvieron la enfermedad de Graves 33,3% Yy tirotoxicosis 22,2%. El sintoma
mas frecuente en los pacientes estudiados fue el bocio con un 14,5% en los
hipotiroideos versus un 38,9% en los hipertiroideos. Los antecedentes
patolégicos mas frecuentes en ambos grupos de pacientes fueron hipertensién

arterial y Diabetes Mellitus (9).

Casaretto-Portales y cols. realizaron un estudio sobre: Frecuencia de
disfuncion tiroidea de reciente diagndstico en pacientes con diabetes mellitus
tipo 2 atendidos en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza, en el afo 2015. En
su estudio que buscaba determinar la frecuencia de disfuncién tiroidea de
reciente diagnéstico en pacientes diabéticos tipo 2 atendidos en el Hospital
Nacional Arzobispo Loayza. De los 179 pacientes con DM tipo 2,15 (8,38%)
presentaron disfuncion tiroidea. Las frecuencias de hipotiroidismo subclinico e
hipotiroidismo manifiesto fueron 5,58 % y 1,11% respectivamente, la frecuencia
de hipertiroidismo subclinico fue 1,11 %. La autoinmunidad tiroidea se observo

en 46,66 % de los casos de disfuncién tiroidea (10).
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Segun Gutiérrez-Pérez y Salgado, realizaron un trabajo titulado:
Evaluacion de la disfuncién tiroidea en estudiantes de la Universidad Catdlica
de Manizales en el periodo 2012-2013,dio un resultado que de los 160
estudiantes un analisis de correspondencias (Escalamiento 6ptimo) logro
establecer que las variables relacionadas como indice de masa corporal (IMC)
promedio 24,12 (normal 18,5-24,99), el género femenino (87,5 %), la raza
mestiza (61 %)presentaron una alta correspondencia con los valores normales
de hormona estimulante de tiroides (TSH) segun valores inserto de la casa
comercial (0,39-6,16ulU/ml), y el rango de edad 20-25 anos (50 %) y no se
presentod relacion con los hallazgos de antecedentes familiares, presencia de

bocio y nédulos (11).
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3- Planteamiento del Problema

En el mundo actual, el hipotiroidismo y el hipertiroidismo son
enfermedades que afectan el desarrollo social, fisico y mental de las personas;
en muchas de las ocasiones estas patologias influyen el desarrollo normal de
cada dia; su presencia va desde la infancia, proceso que empieza de forma
hereditaria y se desarrolla de manera silenciosa, ya que los sintomas y signos

al comienzo de la enfermedad no se manifiestan de forma brusca.

Hoy en dia, es cada vez mayor el numero de pacientes diagnosticados
de enfermedades de la glandula tiroides, “se estima que en el mundo existen
mas de 200 millones de personas con un trastorno de la tiroides de los cuales
un 80% de todos los casos se diagnostican como hipotiroidismo y un 20%

como hipertiroidismo” (12).

La prevalencia e incidencia de disfuncion tiroidea son dificiles de
comparar entre paises debido a las diferencias en los umbrales de diagndstico,
las sensibilidades de los ensayos, seleccidn de poblaciones y flujos en la
nutricion de yodo y dinamica poblacional. Ademas, el preciso las causas del
hipertiroidismo no siempre se definen de forma fiable. La prevalencia del
hipertiroidismo manifiesto es aproximadamente similar en Europa y Estados
Unidos (0,7% frente a 0,5%). En Australia, una prevalencia ligeramente menor

de se informé un 0,3% en 2016 tanto para pacientes abiertos como subclinicos
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hipertiroidismo, mientras que una incidencia de hipertiroidismo a 5 anos se
estimé en un 0,5% en 2010. En general, la incidencia de hipertiroidismo
corresponde a la nutricion de yodo de la poblacion, con tasas mas altas de
hipertiroidismo que ocurre en paises con deficiencia de yodo, principalmente

debido a un exceso de tiroides nodular enfermedad en pacientes ancianos.

La prevalencia del hipotiroidismo manifiesto en la poblacién general
oscila entre el 0,2% y el 5,3% en Europa y 0,3% y 3,7% en EE. UU. , segun

sobre la definicion utilizada y la poblacién estudiada (13).

El hipotiroidismo es comun en todo el mundo y es particularmente
comun en el Reino Unido. Deficiencia de yodo y la enfermedad autoinmune
(conocida como itis tiroidea de Hashimoto) representan la gran mayoria de los
casos de hipotiroidismo. Un tercio de la poblacién mundial vive en areas con
deficiencia de yodo, y las devastadoras consecuencias de la deficiencia severa
de yodo en el sistema neurolégico el desarrollo de fetos y nifios son bien

reconocidos (14).

La nutricibn con yodo es un determinante clave del riesgo de
enfermedad tiroidea; sin embargo, otros factores, como el envejecimiento, el
tabaquismo, la susceptibilidad genética, la etnia, los disruptores endocrinos y el

advenimiento de nuevas terapias, incluidos los inhibidores de puntos de control
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inmunitarios, también influyen en la epidemiologia de la enfermedad tiroidea

(15).

Por lo anteriormente expuesto, basandonos en la falta de estudios en
nuestro medio que demuestren la prevalencia real del hipertiroidismo e
hipotiroidismo asi como que factores predisponen a padecer tales patologias,
fundamentandonos en las prioridades de investigacién, con la finalidad de
ofrecer una mejor atencion preventiva en afnos posteriores, surge la siguiente
pregunta de investigaciéon ;Cual es la prevalencia del hipotiroidismo e
hipertiroidismo en pacientes que acudieron al Hospital Regional de Coronel

Oviedo, 2019-20207?

10
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4- Justificacion

Las hormonas tiroideas son esenciales para el crecimiento, el desarrollo
neuronal, la reproduccion y la regulacion del metabolismo energético. El
hipotiroidismo y el hipertiroidismo son afecciones comunes con consecuencias
potencialmente devastadoras para la salud que afectan a todas las poblaciones

en todo el mundo (15).

Esta investigacion permitira determinar la prevalencia de hipotiroidismo e
hipertiroidismo en los pacientes adultos de la ciudad de Coronel Oviedo, los
resultados que de la investigacién planteada deriven, seran publicados y dados
a conocer a la comunidad médica, de tal manera que el estudio de la disfuncion
tiroidea en este segmento importante de la poblacion se realice en forma

adecuada, dandole la importancia que precisa.

Tanto el hipotiroidismo como el hipertiroidismo de no ser diagnosticado
implican una causa de franco deterioro de calidad de vida del paciente, siendo
enfermedades de facil tratamiento y que no implica una dificultad econdémica

para el sistema sanitario dado su bajo costo y alta disponibilidad.

Este estudio y los datos que de él se desprendan, brindaran una base
sélida para poder justificar la realizacion de pruebas de funcion tiroidea en los

diferentes laboratorios que funcionan en los centros de salud de la ciudad. El

11



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

\DAD ,
& ey,
N DE %z

2

Sede Coronel Oviedo

MEDICINA

_
CAAGUAZU

o Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

%
“ g
? O cienc®S

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

que existan pacientes sin un diagndstico, priva al personal de salud de la
oportunidad de liberarlos de los molestos sintomas de la enfermedad que tanto

influyen en su calidad de vida.

12
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5- Objetivos de la investigacion

5.1- General:

5.1.1- Determinar la prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo,

2019-2020.
5.2- Especificos:

5.2.1- Describir las caracteristicas sociodemograficas y clinico

epidemioldgicas de los pacientes.

5.2.3- Establecer la relacion entre la prevalencia de hipotiroidismo e

hipertiroidismo y las caracteristicas sociodemograficas de los participantes.

5.2.4- Comparar la prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun

las caracteristicas clinico epidemioldgicas.

13
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6- Fundamento Teorico

6.1 Glandula tiroides.

La glandula tiroides produce dos hormonas relacionadas, tiroxina (T4) y
triyodotironina (T3). Al actuar por medio de los receptores nucleares a y 3,
estas hormonas desempefan una funciéon de fundamental importancia en la
diferenciacion celular durante el desarrollo y ayudan a conservar la
homeostasis termégena y metabdlica en el adulto. Los trastornos
autoinmunitarios de la glandula tiroides pueden estimular la sobreproduccién de
las hormonas tiroideas (tirotoxicosis) o producir destruccién glandular vy
deficiencia hormonal (hipotiroidismo). Ademas, los nédulos benignos y diversas
formas de cancer tiroideo son relativamente frecuentes y faciles de descubrir

por medio de la exploracion fisica.

6.2 Hipertiroidismo.

e 6.2.1 Concepto
El hipertiroidismo hace referencia a las alteraciones resultantes del
aumento de la sintesis y secrecion de hormonas tiroideas: tiroxina (T4) y
triyodotironina (T3), por la propia glandula. Cabe mencionar que hay que

diferenciarlo de la tirotoxicosis, término empleado para definir el estado clinico

14
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resultante de la accién inapropiadamente elevada de hormonas tiroideas, sin
que estas provengan necesariamente de la glandula tiroides.
e 6.2.2 Epidemiologia

En cuanto a la prevalencia del hipertiroidismo manifiesto, esta varia
segun los distintos estudios entre un 0,2 y un 1,3%, en partes suficientes de
yodo del mundo. Es mas frecuente en el sexo femenino.

La prevalencia del hipertiroidismo manifiesto es aproximadamente
similar en Europa y Estados Unidos (0,7 frente a 0,5%). En Australia un poco
se informd una prevalencia mas baja del 0,3% para cada uno de los casos de
hipertiroidismo manifiesto y subclinico mientras que una incidencia de
hipertiroidismo a cinco afos se estimé en 0,5%. En general la incidencia de
hipertiroidismo se corresponde con la nutricidn con yodo de la poblacién con
tasas mas altas en paises con deficiencia de yodo (15).

e 6.2.3 Clasificacion

El exceso de hormona tiroidea puede estar causada por una produccion
sostenida o por sobreproduccion de hormona por la glandula tiroides; o bien
por liberacidon de hormona preformada hacia la circulacion general o existencia
de una fuente de hormona tiroidea extra glandular, que se manifiesta por una

captacién nula o casi nula de yodo radioactivo.

15
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Las causas mas comunes de hipertiroidismo son la enfermedad de Graves,
seguida de bocio multinodular téxico, mientras que las causas mas raras

incluyen un adenoma de tiroides o tiroiditis de funcionamiento auténomo.(16)

16
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e 6.2.3.1 Enfermedad de Graves

La enfermedad de Graves se caracteriza por hipertiroidismo y bocio
difuso; oftalmopatia, también pueden observarse mixedema pretibial y
acropaquia tiroidea. La patogenia de este la enigmatica condicion permanece
incompleta, pero el evento patogénico central es la estimulacion no regulada
del receptor de TSH por anticuerpos del receptor de TSH autorreactivos

(TRAbs) (15).

La enfermedad de Graves afecta aproximadamente al 0,5% de la
poblacién de los EE. UU. y es la causa subyacente de hasta el 80% de todos
los casos de hipertiroidismo. La incidencia maxima de la enfermedad grave es

entre los 20 y los 40 afos de edad.

Los signos y sintomas clinicos de esta afeccion son el resultado de una
estimulacidon excesiva de la glandula tiroides por parte de los autoanticuerpos
que dan como resultado una sobreproduccion de hormonas T3 y T4. Este
proceso da como resultado una mayor produccion de hormonas tiroideas,
agrandamiento de la tiroides y formacion de bocio. Los sintomas incluyen
agrandamiento de la glandula tiroides (bocio), ojos protuberantes (exoftalmos),
palpitaciones, sudoracion excesiva, diarrea, pérdida de peso, debilidad

muscular y sensibilidad inusual al calor (17).

17
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o Manifestaciones clinicas

Los sintomas pueden ser sutiles e incluso pasar desapercibidos y varios
pacientes son enviados a consulta unicamente por el hallazgo de una TSH
suprimida. Pero, en la mayoria de los casos, el paciente se queja de calor y
mayor tolerancia al frio, sudoracion excesiva, pérdida notable de peso que
puede sobrepasar 10 kg. en dos o tres meses, palpitaciones, disnea,
hiperdefecacién o diarrea franca y temblor de manos. Puede presentarse
nerviosismo, angustia, labilidad emocional, dificultad para concentrarse,
insomnio y en casos severos sintomas psicoticos.

o Diagnéstico

El diagndstico se basa en la sospecha clinica. Una cuidadosa historia
clinica donde se interrogue sobre los aspectos descritos, acompafada de un
minucioso examen fisico nos llevara a tener una presuncioén diagnostica que
habra que confirmarla. EI mejor examen de tamizaje es el TSH, el cual se
encuentra suprimido. Este examen debe ser complementado por el T4 libre
(mejor que el T4 total que puede estar artificialmente elevado en estados
hiperestrogénicos, incluido el embarazo). ElI T4 libre se encuentra
generalmente alto. Si esta en rangos normales, con TSH suprimido, puede
tratarse del llamado “hipertiroidismo subclinico” o mejor denominado leve, cuya

decision de tratamiento no siempre es facil y la debe tomar el especialista.

18
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Un examen que esta ganando mucha aceptacion, es la ecografia tiroidea. En
ella se puede ver si hay bocio difuso o nodular con mucha precision y ademas,
utilizando la técnica del Doppler Color, nos muestra la circulacién intratiroidea
que generalmente esta aumentada en enfermedad de Graves y en los bocios
nodulares hiperfuncionantes. Otras ayudas diagndsticas pueden ser solicitadas

segun lo exija la evaluacién integral del paciente.

o Tratamiento

El tratamiento se centra en manejo farmacolégico y manejo con yodo

131.

- Manejo farmacoloégico. Para mejorar el cuadro sistémico general se
utilizan betabloqueantes como el propanolol, que por no ser cardioselectivo
tiene mayor accion antagonista sobre los receptores beta adrenérgicos en
los diversos tejidos. De haber contraindicacion (como en pacientes con
asma o EPOC), se pueden utilizar calcioantagonistas. Las dosis de
propanolol varian entre 40 y 240 mg/dia en dos tomas al dia. Hay dos
medicamentos antitiroideos de uso en nuestro medio: Metimazol: dosis
variable, segun severidad. Tiene vida media larga, por lo cual puede ser
administrado en una sola dosis diaria entre 5 y 30 mg/dia; y el
Propiltiouracilo (PTU): dosis entre 50 y 150 mg/dia. Se debe dar en dosis

divididas. Ademas del efecto antitiroideo, disminuye la conversion periférica
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de T4 para T3. Se debe usar en pacientes embarazadas durante el primer
trimestre. Estos medicamentos actuan inhibiendo la sintesis de hormonas

tiroideas.

- Tratamiento con yodo 131. El tratamiento con yodo 131 esta ganando
cada vez mas aceptacidon en nuestro medio. Se considera muy costo-
efectivo, pues generalmente después de una dosis unica, el paciente
mejora en un lapso de 6 a 12 semanas. Las dosis actuales estan entre 20 y
30 milicurios. Estas dosis producen destruccidon del tejido tiroideo y en un
lapso de tres a seis meses se produce hipotiroidismo. Se debe advertir a los
pacientes sobre esto. El yodo 131 estd contraindicado en embarazo y
lactancia y se debe tener precaucidn en pacientes con oftalmopatia
moderada a severa, pues puede haber progresion. Si se decide tratamiento
con yodo 131 en pacientes con oftalmopatia se debe proteger al paciente

con esteroides.

6.3 Hipotiroidismo.

e 6.3.1 Concepto

El hipotiroidismo se refiere a una glandula tiroides hipoactiva, que resulta
en una deficiencia de hormonas tiroideas. Los trastornos hipotiroideos ocurren
cuando la glandula tiroides esta inactiva o hipoactiva como resultado de una

formacion inadecuada desde el nacimiento, falta de yodo o eliminacion o
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inactivacion (ablacién) o iatrogénica de la glandula tiroides. Los sintomas del
hipotiroidismo incluyen aumento de peso anormal, fatiga, calvicie, intolerancia a
la temperatura (generalmente frio) y, en algunos casos, agrandamiento de la

tiroides (bocio no téxico) (15).
e 6.3.2 Epidemiologia

2.000 millones de personas en todo el mundo tienen una ingesta
insuficiente de yodo, y las del sur de Asia y el Africa subsahariana se ven
especialmente afectadas (18). El hipotiroidismo afecta hasta al 5% de la
poblacién general, y se estima que un 5% adicional no esta diagnosticado. Mas
del 99% de los pacientes afectados padecen hipotiroidismo primario. La
deficiencia de yodo ambiental en todo el mundo es la causa mas comun de
todos los trastornos de la tiroides, incluida el hipotiroidismo, pero en areas con
suficiencia de yodo, la enfermedad de Hashimoto (tiroiditis autoinmune crénica)
es la causa mas comun de insuficiencia tiroidea (14). En Europa, el 44% de los
nifios en edad escolar todavia tienen insuficiencia la ingesta de yodo y paises
como el Reino Unido, ltalia y Espafa ahora parecen estar moderadamente

deficiencia de yodo (15).

e 6.3.3 Causas
Cuando la tiroides no produce suficientes hormonas, el equilibrio de

reacciones quimicas en tu cuerpo puede verse afectado. Puede haber
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numerosas causas, entre ellas, enfermedad autoinmunitaria, tratamientos para

el hipertiroidismo, radioterapia, cirugia de tiroides y ciertos medicamentos (19).
. Enfermedad autoinmune. La causa mas frecuente de
hipotiroidismo es un trastorno autoinmunitario conocido como tiroiditis de
Hashimoto. Los trastornos autoinmunitarios ocurren cuando el sistema
inmunitario produce anticuerpos que atacan tus propios tejidos.
Respuesta al tratamiento para el hipertiroidismo. Las personas que
producen demasiada hormona tiroidea (hipertiroidismo) suelen recibir
tratamiento con yodo radioactivo o medicamentos antitiroideos. A veces,
corregir el hipertiroidismo puede acabar disminuyendo demasiado la
produccion de la hormona tiroidea, lo que ocasiona un hipotiroidismo
permanente.
. Cirugia de tiroides. Extirpar toda o gran parte de la glandula
tiroides puede disminuir o detener la produccion de hormonas. En ese
caso, necesitaras consumir hormona tiroidea de por vida.
. Radioterapia. La radiacion que se utiliza para tratar el cancer de
cabeza y cuello puede afectar la glandula tiroides y conducir al
hipotiroidismo.
. Medicamentos. Hay un gran numero de medicamentos que
pueden contribuir al desarrollo del hipotiroidismo. Uno de ellos es el litio,

que se utiliza para tratar ciertos trastornos psiquiatricos.
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e 6.3.4 Manifestaciones clinicas

El hipotiroidismo también se asocia con disminucion de la calidad de
vida, muy probablemente relacionada con sintomas como cambios en el peso
corporal, fatiga, debilidad y depresion (14).

Cuando los niveles de hormona tiroidea estan bajos, las células del
cuerpo no pueden recibir suficiente hormona tiroidea y los procesos corporales
comienzan a funcionar con lentitud. A medida que el cuerpo comienza a
funcionar con lentitud, usted podra notar que siente mas frio y se fatiga mas
facilmente, que su piel se reseca, que tiene tendencia a olvidarse de las cosas
ya encontrarse deprimido y también comienza a notar estrefiimiento (19).

e 6.3.5 Diagnéstico

El diagndstico del hipotiroidismo se realiza sobre la base de los sintomas
y los resultados de los analisis de sangre que miden el nivel de TSH y, a veces,
el nivel de otra hormona tiroidea llamada tiroxina. Un nivel bajo de tiroxina y un
nivel alto de TSH indican que la tiroides es hipoactiva. Esto se debe a que la
glandula hipdfisis produce mas TSH en un esfuerzo por estimular la glandula
tiroides para que produzca mas hormona tiroidea. Las pruebas de TSH también
son muy importantes para el control del hipotiroidismo. Ayudan a tu médico a
determinar la dosis adecuada de medicamento, tanto al principio como con el

paso del tiempo.
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Ademas, las pruebas de TSH se utilizan para diagnosticar un trastorno
conocido como hipotiroidismo subclinico, que generalmente no provoca signos
ni sintomas notorios. En quienes presentan esta afeccidon, los niveles de
triyodotironina y tiroxina en sangre son normales, pero los de TSH son un poco

mas altos de lo normal (19).

e 6.3.6 Tratamiento
o Reemplazo de la Tiroxina (T4).

El hipotiroidismo no se puede curar. Pero en casi todos los pacientes el
hipotiroidismo se puede controlar por completo. Este se trata reemplazando la
cantidad de hormona tiroidea que su tiroides ya no puede producir, para
devolver su TSH y T4 a niveles normales. Es asi como aun, cuando su
glandula tiroides no puede funcionar normalmente, el reemplazo de T4 puede
restaurar los niveles de hormona tiroidea en su organismo y las funciones de su
cuerpo. Las pildoras de tiroxina sintética contienen hormona exactamente igual
a la T4 que producen normalmente su glandula tiroides. Todos los pacientes
hipotiroideos excepto aquellos con mixedema severo pueden ser tratados en

forma ambulatoria, sin tener que ser hospitalizados (4).
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7- Marco Metodologico

7.1-Tipo y diseio general del estudio:

Estudio epidemioldgico, observacional, descriptivo de corte transversal y

retrospectivo.
7.2- Universo y poblacion del estudio:

7.2.1- Universo de Estudio: Pacientes que acudieron a la Policlinica
TODEMCOORP de la ciudad de Coronel Oviedo.

7.2.2 Poblacién de estudio: Pacientes que acudieron al servicio de Clinica
Médica de la Policlinica TODEMCOOP de la ciudad de Coronel Oviedo entre
2019 a 2020.

7.3- Seleccién y tamaino de la muestra:

Para el calculo del tamafo de la muestra se utilizé el paquete estadistico
Epi-info 7.2, para una poblacion infinita, donde se consideré un tamafo
muestral de 280 pacientes de la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo,
una proporcion esperada de 21%(8), con un intervalo de confianza del 95%,

una taza de rechazo del 10% y una precision del 5%.
7.4- Unidad de analisis y observacion:

Fichas clinicas de los pacientes que acudieron al servicio de clinica médica
que se encuentren registrados en el banco de datos de la Policlinica
TODEMCOOP de Coronel Oviedo, en el periodo comprendido entre 2019-
2020.
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7.4.1 - Criterios de inclusion:

Todos los pacientes que acudieron al servicio de clinica médica cuya ficha

clinica cuente con estudios de perfil tiroideo y se encuentre registrada en el
banco de datos de la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo en el
periodo comprendido entre 2019-2020.

7.4.2- Criterios de exclusion:

Todos los pacientes que acudieron al servicio de clinica médica cuya ficha

clinica se encuentren registrada en el banco de datos de la Policlinica
TODEMCOOP de Coronel Oviedo en el periodo comprendido entre 2019-2020,

cuya historia clinica este incompleta.

7.5- Variables o categoria de analisis

7.5.1- Definicién operacional de variables o categoria de analisis:

Variable Tipo de Definicion Definicion Indicador
variable operacional conceptual
Hipotiroidismo | Cualitativa | Tasa de 1. Si.
prevalencia 2. No.
hipertiroidism | cualitativa | Tasa de 1. Si.
o] prevalencia 2. No.
Edad Cuantitativ. | Afos Medicion 1. <20 afos
a discreta. | cumplidos cronolégica que 2. 20- 30 anos
registrados determina el 3. 31-40 anos
en las fichas | tiempo en afos 4. >40 afios
clinicas. que vive una
persona.
sSexo Cualitativo | Se tendra en | Condicién 1- Masculino.
nominal. cuenta organica, 2- Femenino.
segun el masculina o
registro de femenina.
ficha clinica.
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Procedencia Cualitativo | Procedencia | Lugar de donde 1- Rural.
dicotébmico | registrada en | proviene el 2- Urbano.
la ficha paciente.
clinica
Causa Cualitativo El origen por lo 1. Genética.
Nominal cual ocurre o se 2. Autoinmune
desencadena la adquirida.
enfermedad. 3. Ambiental.
4. Quimica.
Insuficiencia | Cualitativo | Se tendra Es una afeccion 1. Si
cardiaca Nominal en cuenta en la cual el 2. No
los corazon ya no
antecedent | puede bombear
es sangre rica en
patolégicos | oxigeno al resto
del paciente | del cuerpo de
que se forma eficiente.
encuentra
en la ficha
clinica.
Dislipidemias | Cualitativo | Se tendra en | Es el aumento 1. hipercolesterolemia
Nominal cuenta los dela .
antecedente | concentracién 2. Hipertrigliceridemia.
s patologicos plasmatica de 3. Mixto.
del paciente | .5|asterol v
que se lipidos en la
encuentra en
la ficha sangre.
clinica.
Diabetes Cualitativo | Setendraen | Es una 1. Si.
Nominal cuenta los enfermedad en la 2. No.
antecedente | que los niveles de
s patoldgicos | glucosa (azucar)
del paciente | de la sangre estan
que se muy altos.
encuentra en
la ficha
clinica.
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Sobrepeso Cualitativo Patologia que se 1. Si.
Nominal caracteriza por un 2. No.
€exceso 0 una
acumulacién
excesiva y general
de grasa en el
cuerpo.
Hipertension | Cualitativa | Se tendra en | Patologia 1. Si
arterial Nominal cuenta  los | cronica en la que 2. No
antecedente | |og vasos
ZFl’ato'égiC(:S sanguineos
qﬁe pac'ensg tienen una
encuentra en tens!on
la ficha | Persistentement
clinica. e alta
TSH Cuantitativ | Se tendra en | Estimula la 1. <0,37 mUI/L.
o cuenta liberacion de 2. >4, 7 mUI/L.
Discreto segun el hormona tiroidea a
registro de partir de la
ficha clinica | tiroglobulina.
T4 Cuantitativ | Se tendra en | Hormona tiroidea 1. <60 nmol/L.
o} cuenta llamada tri iodo 2. >150 nmol/L.
Discreto segun el tironina.
registro de
ficha clinica
T3 Cuantitativ | Se tendra en | Hormona tiroidea 1. <1,2 nmol/L.
o) cuenta llamada tiroxina. 2. >2,7 nmol/L.
Discreto segun el
registro de
ficha clinica
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7.6- Procedimientos para la recoleccion de la informacién,
instrumentos a utilizar, métodos para el control de calidad de

los datos:

Los datos fueron obtenidos de la base de datos de la Policlinica
TODEMCOOP de Coronel Oviedo, consistente en las fichas clinicas recabadas

por la institucién en el afo 2019-2020.

7.7- Procedimientos para garantizar aspectos éticos de la

investigacion con sujetos humanos.

El estudio preservo la integridad ética y los derechos de los pacientes,
de acuerdo con las practicas clinicas en investigacion. Se garantizara la
absoluta confidencialidad de los datos obtenidos, que seran recogidos de las
fichas clinicas previa autorizacion escrita presentada a las autoridades del
Departamento de Ensefianza e Investigacion de la Policlinica TODEMCOOP de
Coronel Oviedo, no haciendo uso de informacion que pueda poner en evidencia

la identidad personal del paciente.
7.8- Plan de analisis:

Los datos obtenidos fueron cargados en formato digital en el programa

Microsoft Office Excel 2013® y para el analisis se utilizé el programa Epiinfo
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7.2.4. Estos datos fueron expresados en tablas de frecuencia, de porcentajes y
graficos, en medidas de tendencia central y dispersion, se determinara la
prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo, se realizaran estudios
inferenciales por el método no paramétrico chi cuadrado para variables

cualitativas y a la vez seran adjuntados en el apartado de resultados.
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8- Resultados

Grafico N° 1: Prevalencia de disfuncién tiroidea en pacientes que
acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los

anos 2019 a 2020. n=280

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%
0,00%

Si No

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 19,64% (55) de los participantes presentaron disfuncion tiroidea.
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Grafico N° 2: Prevalencia del Hipotiroidismo e Hipertiroidismo en
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo

durante los ainos 2019 a 2020. n=280

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

0,

0,00%

Hipertiroidismo Hipotiroidismo  Sin disfuncion tiroidea

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

La prevalencia de hipotiroidismo en la poblacién estudiada es del

16,43% (46) y de hipertiroidismo es del 3,21% (9).
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Grafico N° 3: Distribucion segun sexo de pacientes que acudieron a la
Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los anos 2019 a 2020.

n=280

65,71%

70,00%

60,00%

50,00%

34,29%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%
Femenino Masculino

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 65,71% (184) de los participantes son del sexo femenino, mientras

que el 34,29% (96) son del sexo masculino.
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Grafico N° 4: Distribucion segun edad de pacientes que acudieron a la
Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los anos 2019 a 2020.

n=280

>40 afos

31- 40 aios

20- 30 afios 429%

< 20 afios ,57%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 36,79% (177) de los participantes tienen mas de 40 afos, seguido de un
18,93% (53) que tienen entre 31 a 40 afios, el 14,29% (40) tienen entre 20 a 30

anos y el 3,57% (10) tiene menos de 20 afos.
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Grafico N° 5: Distribucion seguin zona de procedencia de los pacientes
que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante

los anos 2019 a 2020. n=280
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Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 71,79% (201) de los participantes proceden de zonas urbanas de la

ciudad y el 28,21% (79) son de zonas rurales.
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Grafico N° 6: Distribuciéon segun presencia de hipertension arterial en
los pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel

Oviedo durante los afnos 2019 a 2020. n=280
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Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 58,93% (165) de los participantes tienen hipertensiéon arterial,

mientras que el 41,07% (115) no lo tienen.
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Grafico N° 7: Distribuciéon segun presencia de insuficiencia cardiaca en
los pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel

Oviedo durante los afnos 2019 a 2020. n=280
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Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 93,57% (262) de los participantes no tienen insuficiencia cardiaca,

mientras que el 6,43% (18) si la presenta.
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Grafico N° 8: Distribucion segun presencia de dislipidemias en los
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo

durante los ainos 2019 a 2020. n=280

45,94%

40,54%

13,51%

Hipertrigliceridemia. Hipercolesterolemia. Mixto.
Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel

Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 45,94% (17) de los participantes presentan una dislipidemia mixta,
seguido de un 40,54% (15) tienen hipercolesterolemia y el 13.51% (5) tienen

hipertrigliceridemia
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Grafico N° 9: Distribucion segun presencia de diabetes en los
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo

durante los ainos 2019 a 2020. n=280
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Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 60,71% (170) de los participantes no tienen diabetes, mientras que el

39,29% (110) si la presentan.
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Grafico N° 10: Distribucion segun presencia de sobrepeso en los
pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo

durante los ainos 2019 a 2020. n=280
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Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 65,71% (184) de los participantes presenta sobrepeso, mientras que

el 34,29% (96) no lo presenta.
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Tabla N° 2: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun edad
en los pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel

Oviedo durante los anos 2019 a 2020. n=280

Edad Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %

< 20 afios 0 00,00% 1 11,11%

20- 30 afos 7 15,21% 1 11,11%

31- 40 afos 10 21,73% 3 33,33%

>40 anos 29 63,04% 4 44,44%

Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 63,04% (29) de los pacientes con hipotiroidismo tienen mas de 40
anos, seguido de un 21,73% (10) que tienen edades comprendidas entre 31 a

40 anos.

El 44,44% (4) de los pacientes con hipertiroidismo tienen mas de 40
anos, seguido de un 33,33% (3) que tienen edades comprendidas entre 31 a 40

anos.
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Tabla N° 3: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun sexo
de los pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP de Coronel

Oviedo durante los anos 2019 a 2020. n=280

Sexo Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %
Femenino 42 91,30% 7 77,77%
Masculino 4 8,69% 2 22,22%
Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 91,30% (42) de los pacientes con hipotiroidismo son del sexo

femenino, y el 8,69% (4) son del sexo masculino.

El 77,77% (7) de los pacientes con hipertiroidismo son del sexo

femenino, y el 22,22% (2) son del sexo masculino.
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Tabla N° 4: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
procedencia de los pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCOOP

de Coronel Oviedo durante los ainos 2019 a 2020. n=280

Procedencia Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %
Urbana 38 82,60% 3 33,33%
Rural 8 17,39% 6 66,66%
Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 82,60% (38) de los pacientes con hipotiroidismo proceden de zonas

urbanas, y el 17,39% (8) son de areas rurales.

El 33,33% (3) de los pacientes con hipertiroidismo proceden de zonas

urbanas, y el 66,66% (6) son de areas rurales.
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Tabla N° 5: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
presencia de hipertension arterial en los pacientes que acudieron a la

Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los aiios 2019 a 2020.

n=280
Hipertensién arterial Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %
Si 18 39,13% 3 33,33%
No 28 60,86% 6 66,66%
Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 39,13% (18) de los pacientes con hipotiroidismo tienen hipertension

arterial, mientras que el 60,86% (28) no la padecen.

El 33,33% (3) de los pacientes con hipertiroidismo tienen hipertension

arterial, mientras que el 66,66% (6) no la padecen.
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Tabla N° 6: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
presencia de insuficiencia cardiaca en los pacientes que acudieron a la

Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los aiios 2019 a 2020.

n=280
Insuficiencia cardiaca Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %
Si 2 4,34% 1 11,11%
No 44 95,65% 8 88,88%
Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 4,34% (2) de los pacientes con hipotiroidismo tienen insuficiencia

cardiaca, mientras que el 95,65% (44) no la padecen.

El 11,11% (1) de los pacientes con hipertiroidismo tienen insuficiencia

cardiaca, mientras que el 88,88% (8) no la padecen.
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Tabla N° 7: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
presencia de dislipidemias en los pacientes que acudieron a la Policlinica

TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los anos 2019 a 2020. n=280

Dislipidemias Hipotiroidismo Hipertiroidismo
Si No Si No

n(%) n(%) n(%) n(%)
Normal 38(82,60%) 205(87,60%) 6(66,66%) 237(87,45%)
Hipercolesterolemia 4(8,69%) 11(4,7%) 1(11,11%) 14(5,16%)
Hipertrigliceridemia 1(2,17%) 4(1,70%) 1(11,11%) 4(1,47%)
Mixto 3(6,52%) 14(5,98%) 1(11,11%) 16(5,90%)
Total 46(100%) 234(100%) 9(100%) 271(100%)

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOORP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 82,60% (38) de los pacientes con hipotiroidismo no presentan
dislipidemias, seguido de un 8,69% (4) tienen hipercolesterolemia, un 2,17% (1)

tienen hipertrigliceridemia y el 6,52% (3) presentan una dislipidemia mixta.

El 66,66% (6) de los pacientes con hipertiroidismo no presentan
dislipidemias, seguido de un 11,11% (1) que presentan hipercolesterolemia, un

11,11% (1) hipertrigliceridemia y el 11,11% (1) tienen una dislipidemia mixta.
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Tabla N° 8: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
presencia de diabetes en los pacientes que acudieron a la Policlinica

TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los anos 2019 a 2020. n=280

Diabetes Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %

Si 17 36,95% 6 66,66%

No 29 63,04% 3 33,33%

Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 36,95% (17) de los pacientes con hipotiroidismo tienen diabetes,

mientras que el 63,04% (29) no la padecen.

El 66,66% (6) de los pacientes con hipertiroidismo tienen diabetes,

mientras que el 33,33% (3) no la padecen.

47



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Tabla N° 9: Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo segun
presencia de sobrepeso en los pacientes que acudieron a la Policlinica

TODEMCOOP de Coronel Oviedo durante los anos 2019 a 2020. n=280

Sobrepeso Hipotiroidismo Hipertiroidismo
n % n %

Si 38 82,60% 3 33,33%

No 8 17,39% 6 66,66%

Total 46 100,00% 9 100,00%

Fuente: Fichas clinicas de pacientes que acudieron a la Policlinica TODEMCQOOP de Coronel
Oviedo durante los afios 2019 a 2020.

El 82,60% (38) de los pacientes con hipotiroidismo tienen sobrepeso,

mientras que el 17,39% (8) no la padecen.

El 33,33% (3) de los pacientes con hipertiroidismo tienen sobrepeso,

mientras que el 66,66% (6) no la padecen.
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9- Discusion

El presente estudio se llevd a cabo con el objetivo de determinar la
prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en pacientes que acudieron a la

Policlinica TODEMCOOP durante los afios 2019 a 2020.

Se ha descrito en la presente investigacion una prevalencia de
hipotiroidismo del 16,43% (46) y un 3,21% (9) de hipertiroidismo, observandose
diferencias con el estudio hecho por Ortiz Galeano et al. donde describe una
prevalencia de hipotiroidismo del 19% y a su vez el trabajo hecho por Chavez y
colaboradores describen una prevalencia de hipotiroidismo del 32% y ausencia

de hipertiroidismo manifiesto en la poblacion estudiada (6,7).

El 58,93% (165) de los participantes tienen hipertension arterial, un
39,29% (110) presentan diabetes, viéndose una diferencia en cuanto a lo
descrito en la poblacién estudiada por Cando Brito et al. donde el 16% presenta
como antecedente patologico diabetes y el 15% hipertension arterial (2), sin
embargo, se observa similitud entre los estudios mencionados y el de
Velazquez Viveros et al. donde se describen como antecedentes patoldgicos
mas frecuentes en pacientes con alteraciones tiroideas a la hipertension arterial

y la diabetes (9).
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El 91,30% (42) de los pacientes con hipotiroidismo y el 77,77% (7) de los
pacientes con hipertiroidismo son del sexo femenino, observandose similitudes
a lo hallado en el trabajo de Kolbe Dickel et al. donde describe que las mujeres

presentaron el mayor porcentaje de alteraciones tiroideas (8).

El 65,71% (184) de los participantes presentan sobrepeso observandose
una diferencia en lo descrito por Gutiérrez-Pérez y Salgado donde describen
que el promedio de IMC de la poblacién estudiada se encuentra en rangos

normales (18,5-24,99) (11).

El 45,94% (17) de los participantes presentan una dislipidemia mixta,
seguido de un 40,54% (15) tienen hipercolesterolemia y el 13.51% (5) tienen
hipertrigliceridemia; hallandose una diferencia a lo descrito en el estudio hecho
por Ortiz Galeano et al. donde describen a la hipercolesterolemia como la

dislipidemia mas frecuente (7).
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10- Conclusion

La muestra estuvo conformada por 280 pacientes que acudieron al
servicio de Clinica Médica de la Policlinica TODEMCOOP de la ciudad de
Coronel Oviedo durante los afios 2019 y 2020, la misma describié una mayor
prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en mujeres mayores de 40 afios

procedentes de zonas urbanas de la ciudad.

La disfuncién tiroidea mas prevalente en la poblacion estudiada fue la

del hipotiroidismo.

La mayoria de las patologias de base descritas como hipertension
arterial, insuficiencia cardiaca, dislipidemias, diabetes y el sobrepeso estaban

presentes en los pacientes que padecian hipotiroidismo.
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11- Recomendaciones

e A la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de
Caaguazu socializar los resultados de la presente investigacion a las
autoridades sanitarias de la ciudad de Coronel Oviedo para realizar un
pertinente seguimiento del presente estudio.

e A las autoridades sanitarias valorar el beneficio y utilidad de realizar el
tamizaje universal de alteraciones tiroideas en la poblacion de riesgo,
principalmente en mujeres mayores de 40 anos.

e A las autoridades de la Facultad de Ciencias Médicas, a manera de
extensién universitaria involucrar a los estudiantes para que den charlas
donde den a conocer a la poblacion los sintomas mas frecuentes, las
complicaciones de las alteraciones tiroideas y la importancia de acudir al

médico para un diagnéstico temprano y oportuno.
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13-

Anexo

13.1- Instrumento de recoleccion de datos

Ficha N°:

NO

VARIABLES

CODIFICACION

1

Hipotiroidismo

Si.
No.

Hipertiroidismo

Si.
No.

Edad

< 20 afos

20- 30 anos
31- 40 anos
4. >40 anos

Sexo

A Rl ol Al Ll

Masculino.
Femenino.

Procedencia

—

Rural.
Urbano.

Causa

P e

Genética.

Autoinmune adquirida.

Ambiental.
Quimica.

Insuficiencia cardiaca

—

. Si
. No

Dislipidemias

wn =

. Hipercolesterolemia.

Hipertrigliceridemia.
Mixto.

Diabetes

—

. Si.
. No.

47



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A«}" e,
*\ DE

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
e Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

10 Sobrepeso 1. Si.
2. No.
11 TSH 1. <0,37 mUI/L.
2. >4,7 mUI/L.
12 T4 1. <60 nmol/L.
2. >150 nmol/L.
13 T3 1. <1,2 nmol/L.
2. > 2,7 nmol/L.
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13.2- Carta de aprobacion del permiso de ejecucion del trabajo.

\ \ MEMORANDUM C.A. N°. 383/2021

Al ﬂ(tc. lara Martinez — Gerencia General.-

ccC: Li&=ulia Lopez — Talento Humano.-

e Dra. Liz Ramirez — Directora Médica Policlinica TODEMCOOP.-
Lo e Lic. Fatima Allende - Administradora de Servicios de Salud.-
DE: Consejo de Administracién.-

ASUNTO: Resolucion del Consejo de Administracion.-

FECHA: 24 de setiembre de 2021 .-

Por este medio se comunica que el Consejo de Administracion en fecha
23/09/2021, segun acta de sesién Ordinaria N® 1529/2021, ha resuelto:

AUTORIZAR, el acceso de archivos clinicos de la POLICLINICA TODEMCOOP.,
por parte Fany Carolina Léopez Cardozo, alumna del 6° curso de la carrera de
Medicina, para la realizacién de su tesis con el tema: "DETERMINAR LA
PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO E HIPERTIROIDISMC EN PACIENTES QUE
ACUDIERON A LA CLINICA,2019-2020", con el acompafamiento de la
Directora Medica.-

Atentamente.-
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13.3- Carta de aprobacion del protocolo de investigacion por
parte del tutor metodologico.

Coronel Oviedo, 25 de Julio de 2021

Senor:
Dr. Carlos Miguel Rios Gonzalez, Director .
Direccion de Investigacion, Facultad de Ciencias Medicas, Universidad Nacional de

Caaguazu.

En mi condicién de tutor tematico del protocolo de investigacién litulado:
“Prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en pacientes que acudieron a la
Policlinica TODEMCOOP de Coronel Oviedo, en el periodo 2019-2020", certifico que el
trabajo realizado cumple con las exigencias académicas y metodoldgicas establecidas; asi
como con los requisitos de forma del trabajo, de citacion y de bibliografia. Por lo anterior,
confirmo que el documento ha sido evaluado y aceptado por mi persona..

A continuacidn, confirmo los datos del autor:
Nombres y apellidos completos: Fanny Carolina Lépez Cardozo
No. Documento de identidad: 5.681.929

Atentamente,

Nombre del tutor: Mg. Gladys Damiana Florentin de Rodas

No. Documento de identidad 3.294.992
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13.4- Carta de aprobacion del borrador final de investigacion
por parte del tutor tematico y/o metodolégico.

Coronel Oviedo, 27 de Octubre de 2021

Seror;

Dr. Carlos Miguel Rios Gonzalez, Director

Direccion de Investigacién, Facultad de Ciencias Medicas, Universidad Naclonal de
Caaguazu,

p En mi condicién de tutor tematico o metodologico de la Tesis de grado litulado:

Prevalencia de hipotiroldismo e hipertiroidismo en pacientes que acudieron a la
Polic»linica TODEMCOOP de Coronel Oviedo, en el periodo 2019-2020", certifico que el
trabajo realizado cumple con las exigencias académicas y metodolégicas establecidas; asl
como con los requisitos de forma del trabajo, de citacién y de bibliograffa. Por lo anterior,
confirmo que el documento ha sido evaluado y aceptado por mi persona.

A continuacién, confirmo los datos del autor;
Nombres y apellidos completos: Fanny Carolina Lépez Cardozo

No. Documento de identidad: 5.681.929

Atentamente,

- _
%&bmlf* ‘an

Nombre del tutor: Mg. Gladys Damiana Florentin de Rodas

Firma

No. Documento de identidad 3.294.992
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13.5- Carta de declaracion de conflicto de intereses.

Conforme a lo establecido en las directrices de la Direccion de Investigacion de
la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Caaguazu, es
necesario comunicar por escrito la existencia de alguna relacién entre el
estudiante y cualquier entidad publica o privada de la cual se pudiera derivar

algun posible conflicto de interés.

Un potencial conflicto de interés puede surgir de distintos tipos de relaciones,
pasadas o presentes, tales como labores de contratacion, consultoria,
inversion, financiaciéon de la investigacion, relacion familiar, y otras, que
pudieran ocasionar un sesgo no intencionado del trabajo de los firmantes de

este manuscrito.

Titulo de la tesis de grado o posgrado: PREVALENCIA DE
HIPOTIROIDISMO E HIPERTIROIDISMO EN PACIENTES QUE ACUDIERON
A LA POLICLINICA TODEMCOOP DE CORONEL OVIEDO EN EL PERIODO
2019-2020.

. El estudiante firmante del trabajo en referencia, declara que no existe

ningun potencial conflicto de interés relacionado con el articulo.

),
Fannq Lo)oi
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Nombre del Autor y Firma:

13.6- Carta de autoria.

Yo, Fanny Carolina Lépez Cardozo, con documento de identificacién numero
5.681.929, y estudiante de medicina la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad de Nacional de Caaguazu, en relacion con el Tesis de
grado/posgrado  titulado PREVALENCIA DE HIPOTIROIDISMO E
HIPERTIROIDISMO EN PACIENTES QUE ACUDIERON A LA POLICLINICA
TODEMCOOP DE CORONEL OVIEDO EN EL PERIODO 2019-2020
presentado para su defensa y evaluacion en el curso, declara que asume la
originalidad de dicho trabajo, entendida en el sentido de que no ha utilizado
fuentes sin citarlas debidamente. Asimismo asume toda la responsabilidad que

esta acarree.

Coronel Oviedo, 25 de _octubre de 2021

Firma.: %,f ~Toany Logeid.
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