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Resumen

Objetivos: La enfermedad tiroidea es muy frecuente en la población general, hipotiroidismo especialmente
pero también hipertiroidismo. Está ampliamente demostrada la asociación entre enfermedades virales y
alteraciones tiroides como la tiroiditis (actualmente hay descritos varios casos de tiroiditis subaguda de
Hashimoto relaciona con infección COVID-19) y la presencia de síndrome eutiroideo enfermo en pacientes
graves por desregulación del eje hipotálamo-hipófisis-tiroides. Además, la glándula tiroidea expresa ECA-2,
cuya función es ampliamente conocida en la patogenia de la enfermedad por COVID-19 por lo que se ha
debatido sobre la posibilidad de enfermedad tiroidea asociada a la gravedad de la infección SARS-CoV-2.
Por este motivo decidimos estudiar la patología tiroidea en pacientes ingresados por infección SARS-CoV-2,
tanto antecedentes como alteraciones de la función del tiroides durante el ingreso.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de los pacientes ingresados por infección SARS-CoV-2 en el
servicio de Medicina Interna del Hospital Universitario Marqués de Valdecilla durante la “segunda ola”,
desde septiembre a diciembre de 2020. El análisis estadístico se realizó con SPSS-v25. Tomamos como
referencia niveles de TSH de 0,4 a 4,5 mU/L y de T4 de 0,8 a 1,76 mU/mL.

Resultados: Se obtienen un total de 215 pacientes con las características descritas en la tabla 1. La mayoría
de nuestros pacientes presentaban infección grave (con neumonía) y elevación de las reacciones de fase
aguda, como se describe en la tabla 2. Como se muestra en la tabla 3, entre nuestros pacientes la prevalencia
de enfermedad tiroidea (tanto hipo como hipertiroidismo) es similar a la descrita en la bibliografía. La
evolución no es peor en los pacientes con elevación de TSH al ingreso: de los 39 pacientes que ingresaron en
la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) 6 presentaban alteraciones tiroides (p = 0,7) y de los 28 pacientes
que fallecieron solamente 2 tenían disregulación tiroidea (p = 0,9). En ningún paciente se diagnosticó
tiroiditis.
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Conclusiones: Hasta el momento no puede describirse una asociación causal entre disfunción tiroidea e
infección SARS-CoV-2, ni para la infección ni para la presencia de complicaciones y/o mortalidad. Las
alteraciones de las pruebas tiroideas son transitorias y en la mayoría de los casos no requieren tratamiento.
Puede que no sea necesaria la monitorización de la función del tiroides en estos enfermos a menos que
existan otros marcadores de enfermedad tiroidea.
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