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Resumen

El hipertiroidismo transitorio posterior a un trauma de cuello es un hecho infrecuente. Se presenta el caso
de una femenina de 23 afios, quien sufrié un accidente de transito presentando trauma en cuello al golpearse
con lamanivela de una motocicleta, posteriormente presentd supresion de TSHy elevacion de T4 circulante,
con ultrasonido y TAC que descartaron hematomas o rupturas de la glandula, que luego de manejo
conservador presentd normalizacion de las hormonas tiroideas y evoluciono sin secuelas. Se hizo una
revision de la literatura sobre tiroiditis e hipertiroidismo transitorio post trauma de cuello.

Palabras clave

Hipertiroidismo transitorio, ttiroiditis, trauma de cuello, accidente transito.
Fuente: DeCS (Descriptores en Ciencias de la Salud)

Abstract

Transient hyperthyroidism after neck trauma is not common. The case of a 23-year-old female is presented,
who suffered a traffic accident presenting trauma to the neck when hitting with the crank of a motorcycle,
subsequently presented suppression of TSH and elevation of circulating T4, with ultrasound and CT that
ruled out bruises or ruptures of the gland, which after conservative management presented normalization of
thyroid hormones and evolved without sequelae. A review of the literature on thyroiditis and transient
hyperthyroidism after neck trauma was conducted.
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Metodologia

Se analizo el caso de una femenina de 23 afios, valorada en el Departamento de Medicina Legal por secuelas
de accidente de transito, con el diagnostico de hipertiroidismo transitorio posterior a trauma de cuello que
evoluciono sin secuelas. Para la revision bibliografica se incluyeron articulos publicados en los Gltimos
veinte afos, utilizando la base de datos de Scielo, Sciencedirect, Scopus y Pubmed del Sistema de
Bibliotecas, Documentacion e Informacion (SIBDI) de la Universidad de Costa Rica, en la base de datos y
se incluyeron articulos en tanto en inglés como en espafiol.

Introduccion

Cuando se da un trauma en tejidos blandos del cuello, existe una amplia variedad de posibles lesiones por
lo que se requiere de exdmenes fisicos cuidadosos y estudios de imagenes para obtener diagnésticos
correctos y poder brindar un tratamiento adecuado. La mayoria de los traumas de cuello son penetrantes y
solamente un 5% son contusos.! Son pocos los casos en los que se produce una lesion de la glandula tiroides
secundario a un trauma de cuello,?* representando solamente un 1-2% de los casos, los cuales pueden variar
desde tiroiditis con hipertiroidismo transitorio, hematomas, laceraciones u otros.>

El hipertiroidismo transitorio es, cuando de forma autolimitada, se produce una elevacion de T4 con una
supresion de TSH en el torrente sanguineo, sin evidencia de enfermedad tiroidea previa.®

Las tiroiditis se define como una inflamacion de la glandula tiroides,” la cual puede ser causada por
multiples etiologias como lo es la irradiacion, ciertos medicamentos, fendmenos autoinmunes e incluso por
trauma, de los cuales se han descrito en la bibliografia tiroiditis causada por artes marciales, procedimientos
quirargicos en el cuello, trauma por cinturdn de seguridad en accidentes de transito, biopsia de tiroides,
intento de asfixia mecanica con comprension del cuello y otros, en los que se reporta supresién de TSH con
aumento de los niveles de hormonas tiroideas circulantes. Ademas, se han descrito casos de tiroiditis post
trauma en victimas de politraumatismos, sin traumas directos en cuello, diagnosticado por sintomas
asociados 0 por examenes rutinarios la presencia de una tiroiditis® También, se han reportado casos de
hemorragia tiroidea espontanea luego de gran esfuerzo muscular.*

La glandula tiroides produce dos hormonas, la tiroxina (T4) y triyodotironina (T3), las cuales se almacenan
dentro de la glandula y se liberan al torrente sanguineo de forma regulada. Durante procesos inflamatorios,
como la tiroiditis, las hormonas formadas que se encuentran dentro de la tiroides se liberan de forma masiva
al torrente sanguineo, produciendo sintomas de tirotoxicosis, los cuales pueden ir desde una forma
detectable Ginicamente en el laboratorio, hasta la forma grave de tormenta tiroidea.®

Cuando existe lesion de la glandula tiroides producida por un trauma contuso en el cuello, se pueden
presentar desde sintomas inespecificos como inflamacion, dolor, disfonia, hasta otros méas severos como el
distrés respiratorio o disfagia, dependiendo del grado de lesion de la glandula. Lo mas comun es que los
pacientes con trauma de tiroides se encuentren estables, con sintomas inespecificos y leve alteracion de los
niveles de hormonas tiroideas circulantes. Sin embargo, en casos mas complejos como una ruptura tiroidea
puede llegar a requerir intubacion debido a compresion de la via aérea por el hematoma o edema de tejidos
blandos circundantes.*

Descripcion del caso

Se trata de una femenina de 23 afios, sin antecedentes médicos de importancia, la cual present6 un accidente
de trénsito al ser colisionada la motocicleta en la que se transportaba. Al caer de la motocicleta presentd
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trauma contuso de baja intensidad en la region derecha del cuello contra la manivela de la esta, sin mostrar
lesiones al examen fisico y fractura de radio distal izquierdo, de manejo quirdrgico.

Al segundo dia de hospitalizacion presentd taquicardia, agitacion y aquej6 dolor en la regién anterior del
cuello, el cual presentaba leve aumento de volumen, durante la exploracion fisica se documentd tiroides
levemente aumentada de tamafio de forma difusa, sin n6dulos palpables, con dolor referido a la palpacion
de la glandula tiroidea, sin fiebre ni otros hallazgos, en los resultados de laboratorio presento aumento de
T4 y supresion de TSH, se le realizd un ultrasonido de cuello que no mostro alteraciones y un TAC que
descartd hematomas o rupturas de tiroides, por lo que se le dio tratamiento con antiinflamatorios y beta
blogueadores, presentando disminucién progresiva en el tamafio de la tiroides y normalizacion en los niveles
de hormonas tiroideas en el trascurso de dos meses. Se valord por secuelas de accidente de transito seis
meses después, encontrandose tiroides de tamafio y consistencia dentro de los limites normales, eutiroidea,
asintomatica, sin secuelas con relacion a la tiroides.

Discusion

En posicién neutra o anatdmica el cuello esta protegido por estructuras corporales como lo es la cabeza, los
hombros y el térax, por lo que es poco comun que se lesione de forma directa, sin embargo, durante una
hiperextension, hiperflexion o rotacion de la columna cervical o una desaceleracion se puede dar un trauma
directo del cuello, razén por la cual aumenta la posibilidad de un trauma en el cuello durante los accidentes
de transito, principalmente en bicicletas o motocicletas, caidas, golpes directos, actividades deportivas o
estrangulamiento.>®

Cuando existe un trauma de cuello hay estructuras que, por su proximidad a la piel, ausencia de estructuras
Oseas 0 musculares protectoras, son mas propensas a lesionarse como los grandes vasos, la via aérea o el
esofago, ademas de que por su vital importancia requieren que la atencion médica se centre inicialmente en
ellas. Por su parte, es poco comun que se reporten lesiones de la glandula tiroides durante un trauma de
cuello y es todavia menos frecuente si esta se encuentra previamente sana. En los casos que existe un bocio,
debido al aumento del tamafio de la glandula, a su alta aporte vascular y a la ausencia de una capsula
verdadera aumenta el riesgo de que se produzca una hemorragia o un hematoma de tiroides en un trauma
de cuello.*>10

Cuando se sospecha de lesion tiroidea sin ruptura ni hematoma, el ultrasonido en una herramienta muy
utilizada para valorar la glandula tiroides, aunque muchas veces no es posible diferenciar entre
hipertiroidismo primario y tirotoxicosis transitoria por tiroiditis subaguda con base en el patron de flujo
doppler. La gammagrafia de tiroides define tiroiditis subaguda ante la presencia de una marcada reduccién
de la captacion de yodo 131 o atrapamiento de tecnecio 99.8 La tomografia computarizada puede caracterizar
traumas, describir la extension de hematoma o edema, asi como valorar otras estructuras del cuello y
patologias preexistentes,*® la misma ha demostrado ser superior que el ultrasonido en este tipo de casos. En
los casos de ruptura tiroidea, con o sin sangrado activo o hematoma, el ultrasonido y la TAC son esenciales
para su confirmacion. %!

Se ha propuesto como posible explicacion a un hipertiroidismo transitorio posterior a un trauma de cuello
que exista una lesion de los foliculos tiroideos con la liberacion de la hormona tiroidea ya formada y
almacenada dentro de ellos, sin que exista una alteracion en la produccion de estas. Lo cual se sustenta con
la normalizacion de los niveles de tiroxina y TSH en sangre en manejos conservadores y estudios de
iméagenes posteriores normales.*2

El manejo de la tiroiditis post trauma depende de la severidad de cada caso en particular.® La mayoria de
los pacientes requiere de observacion en los primeros dias con control de signos vitales y de los niveles de
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las hormonas tiroideas en la circulacion.®®® Medicamentos como los beta bloqueadores pueden ser
indicados si el paciente tiene sintomas marcados o enfermedad arterial coronaria. No se recomienda el uso
de metamizol ya que su efecto inicia de una a dos semanas posterior a su inicio y en estos casos lo que
sucede es una liberaciédn al torrente sanguineo de las hormas tiroideas preformadas, no existe un aumento
de la produccion de estas, por lo que no estaria indicado este medicamento siempre y cuando no sea una
tormenta tiroidea lo que presenta el paciente en el cual se puede valorar la prescripcion del medicamento y
yodo radioactivo.5

Conclusion

Aunque su incidencia es baja, aun en traumatismos de baja intensidad se debe prestar atencion a la glandula
tiroides, ya que pueden producirse laceraciones, hemorragias o cambios inflamatorios de la misma, que
podrian pasar desapercibidos, por lo que es fundamental un seguimiento y control hormonal si se sospecha
de hipo o hiperfuncion de esta glandula, luego de un traumatismo de cuello.
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