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PRESENTACION GENERAL DEL CURSO

La patologia tiroidea es frecuente en las consultas de Atencién Primaria (AP), tanto su
detecciéon como su manejo. Los estudios realizados en Espafia indican una prevalencia
del bocio simple entre el 4 y el 7 % siendo la patologia tiroidea mas frecuente. Segun los
ultimos estudios poblacionales en Espaiia, la prevalencia de disfuncién tiroidea se situa
en torno al 10 %, siendo diez veces mds frecuente en las mujeres. El hipotiroidismo total
supone el 9,1 % de la poblacién espafiola (tratado 4,2 %, subclinico no tratado 4,6 % y
clinico no tratado 0,3 %). El hipertiroidismo total supone el 0,8 % de la poblacién
(intervalo de confianza (IC) al 95 %: 0,6-1,1). Se hallé6 una asociacién entre el
hipotiroidismo y la zona de residencia, de forma que existe una mayor probabilidad de
padecer hipotiroidismo en el centro de Espafa que si se vive en la costa. La tiroiditis
posparto puede afectar hasta al 10 % de las puérperas, aunque en la mayoria de los
casos pasa desapercibida. Y, por ultimo, el hipotiroidismo congénito, que se diagnostica
actualmente gracias al cribado neonatal, aparece en 1 de cada 4.000 recién nacidos.

La patologia tiroidea es muy comun, como lo demuestran estos datos. La mayor parte
de los trastornos tiroideos pueden ser valorados, diagnosticados y tratados en la
consulta de AP.

Por otra parte, tras hacer una busqueda bibliografica sobre las principales patologias
tiroideas, llama fuertemente la atencidn la falta de actualizacion sobre el tema, pues se
trato en la ultima guia NICE de 2019 y en la ultima guia de la ATA de 2018.

El objetivo principal de este curso es dar respuesta a las principales preguntas sobre

patologia tiroidea que surgen en nuestra actividad diaria, en las consultas de AP, de

modo practico.

OBJETIVOS DEL CURSO

| Generales
Disponer de conocimiento sobre la patologia tiroidea y su manejo.

| Especificos

» Conocer el manejo de la patologia tiroidea mas frecuente.
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» Actualizar los conocimientos de la patologia mas frecuente tiroidea y criterios de
derivacion.

» Adquirir conocimientos sobre la ecografia clinica en patologia tiroidea.

COORDINACION DOCENTE

Maria del Pino Calderin Morales. Médico Especialista en Medicina de Familia vy
Comunitaria. Centro de Salud Ciudades (Getafe). Coordinadora del Grupo de Trabajo

Ecografias de la SoMaMFyC.

Maria de las Nieves Rodriguez Pascual. Médico Especialista en Medicina de Familia y
Comunitaria. Centro de Salud Ciudades (Getafe). Grupo de Trabajo Ecografias de la

SoMaMFyC.

Alejandra Tejedor Molledo. Médico Especialista en Medicina de Familia y Comunitaria.

Centro de Salud Ciudades (Getafe). Grupo de Trabajo Ecografias de la SoMaMFyC.

ESTRUCTURA Y CONTENIDOS DEL CURSO

» Tema 1. Introduccién

» Tema 2. {Cémo funciona el tiroides? Conocer la anatomia y fisiologia tiroideas para
entender la patologia

Tema 3. Hipotiroidismo

Tema 4. Manejo del hipertiroidismo. Papel del médico de familia

Tema 5. Manejo de la patologia tiroidea en el embarazo

Tema 6. Manejo de los nddulos tiroideos y carcinoma de tiroides

Tema 7. iExiste patologia tiroidea urgente?

Tema 8. Patologia tiroidea y ecografia

Tema 9. Conclusiones

Tema 10. Puntos clave

V V.V V V VYV V V VY

Tema 11. No hacer / Errores mas frecuentes
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METODOLOGIA

El primer dia que se accede al aula virtual se podra visualizar el contenido tedrico del
primer tema y sera cada alumno/a quien, de forma auténoma y flexible, ird marcando

su progreso en la actividad formativa.

Se debera completar el curso en un plazo maximo de 30 dias, a partir del dia que se

acceda por primera vez al aula virtual.

La actividad de ensefianza-aprendizaje se desarrollard siguiendo el siguiente proceso:

> Acceso al contenido tedrico y bibliografia de referencia aconsejada para ampliar y
profundizar en el contenido tedrico. Es requisito visualizar el contenido tedrico para
poder acceder a la evaluacién final. Se facilitara el contenido teérico en formato

PDF para que se pueda descargar.

> Acceso al cuestionario de evaluacion final.

EVALUACION FINAL

Para acceder a la evaluacién final sera obligatorio haber visualizado todo el contenido

tedrico/practico del curso.

Al finalizar todos los temas se realizara la evaluacion final mediante la resolucién de un
cuestionario con preguntas tipo test. Se dispondra de dos intentos para superarlo, con

un tiempo limitado de 60 minutos en cada uno de ellos.

Para poder recibir el diploma de acreditativo se deberd contestar como minimo el 80%

de respuestas correctamente del cuestionario final.




