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Perfiles recomendados de pacientes en quienes 
debe realizarse tamizaje buscando enfermedad 
tiroidea, en pacientes que buscan el embarazo o 
recién embarazadas 

Edad mayor de 30 años 

Historia familiar o enfermedad tiroidea autoinmune o 
hipotiroidismo 

Bocio 

Anticuerpos tiroideos, principalmente anticuerpos 
contra la peroxidasa tiroidea 

Síntomas o signos clínicos sugestivos de hipofunción 
tiroidea 

Diabetes mellitus tipo 1, u otros trastornos 
autoinmunes 

Infertilidad 

Mujeres con antecedentes de parto prematuro y de 
aborto involuntario 

Antecedentes de irradiación terapéutica de la cabeza 
o el cuello, o con cirugía tiroidea previa 

Tratamiento de reemplazo de levotiroxina 

Vivir en una región en la que se presume deficiencia 
de yodo 



 

 

  

  

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Signos y síntomas de hipertiroidismo

Medir el nivel de TSH

Nivel de TSH suprimido Nivel de TSH elevado (raro)

Medir el nivel de T4 libre

Medir el nivel de T4 libre

Alto

Hipertiroidismo secundario

Normal Alto

Medir el nivel de T3 libre Hipertiroidismo primario

Captación tiroidea
Normal Elevado

Baja Alta

Medir tiroglobulina

Difusa Nodular

Disminuida Aumentada

Hormona exógena

Tiroiditis

Exposición al yodo

Producción extraglandular

Enfermedad de Graves

Áreas múltiples Un área “caliente”

Bocio multinodular tóxico
Adenoma tóxico

Imagen de la glándula pituitaria

Hipertiroidismo subclínico

Hipertiroidismo en resolución

Medicación

Embarazo

Enfermedad no tiroidea

T3 toxicosis
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