INTRODUCCION

Dentro del ambito de la Endocrinologia y la Nutricion, la patologia de la glandula tiroi-
dea presenta una alta prevalencia y es la segunda causa de frecuentacion de las con-
sultas de Endocrinologia. Los trastornos derivados de la deficiencia de yodo siguen
constituyendo un problema de salud publica en Andalucia dado que la profilaxis yodada
continda siendo un objetivo pendiente en diferentes areas de nuestra geografia.

Hay que destacar igualmente que las mujeres, a partir de la menopausia y de forma
progresiva, son una poblacién de riesgo susceptible de padecer una disfuncion tiroidea
autoinmune, sobre todo hipotiroidismo - clinico o subclinico - que facilmente puede
pasar desapercibida y, al no ser diagnosticada, afectar a su calidad de vida.

El Proceso Asistencial Disfuncién Tiroidea ha sido priorizado por la Consejeria de
Salud para ser desarrollado en el marco del Plan de Calidad debido a su prevalencia y
trascendencia clinica, y ha sido elaborado a lo largo del afio 2001 por un equipo multi-
disciplinar integrado por especialistas en Endocrinologia, Cirugia, Medicina Nuclear,
Medicina Familiar y Enfermeria.

En su disefio, se ha pretendido recoger los aspectos de organizacion comunes a
todos los procesos, en términos de organizacion y coordinacion de la atencion sanita-
ria, que trata de evitar unos cuidados desestructurados y la pérdida de recursos sani-
tarios. Se ha puesto el énfasis en la necesaria coordinacién que ha de existir entre el
ambito de la Atencion Primaria y la Especializada con el fin de afiadir valor, en términos
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de eficiencia y eficacia, lo que se traducira en una mejor calidad de la asistencia pres-
tada, y en la consideracion del ciudadano como el centro del Sistema Sanitario. La des-
cripcion del proceso asistencial con la metodologia propuesta permite analizar de forma
sistematica la secuencia de actividades desde la entrada del paciente en el proceso
hasta su diagndstico, tratamiento y seguimiento ulterior.

Es preciso conocer, ademas, si el ciudadano y los profesionales estan satisfechos
con el producto final mediante la identificacion de indicadores especificos que, como
propuesta, hemos incorporado al documento.

Desde el punto de vista clinico, hemos puesto especial interés en detectar e identi-
ficar, de forma oportunista, y en el ambito de la Atencién Primaria, aquella poblacion
con riesgo de sufrir disfuncion tiroidea, sobre todo de origen autoinmune, que podria
quedar sin diagnosticar, y cuyo diagnéstico y tratamiento ha demostrado sobradamen-
te su eficacia en términos de coste-beneficio.

El diagnostico y tratamiento de los distintos subprocesos tiroideos en que se ha cla-
sificado el proceso, en aras de una mayor claridad expositiva, se ha basado en la evi-
dencia cientifica publicada, a partir del empleo de diversas fuentes bibliograficas y guias
de practica clinica, asi como en la propia experiencia clinica de los distintos profesiona-
les implicados en el documento.

Igualmente, se ha considerado importante someter el documento a revisiones exter-
nas que han aportado nuevas ideas y, por tanto, lo han enriquecido. Desde aqui, quere-
mos expresarles nuestro agradecimiento a las personas que han colaborado en dicha
tarea de revision.

Somos conscientes de que el tiempo dedicado a hablar con el paciente, para expli-
carle lo que necesita hacer en orden a conseguir el mayor beneficio, es con frecuencia
mas importante que muchos de los andlisis solicitados y gran parte de los farmacos uti-
lizados. Existen rigurosos estudios publicados que avalan el poder curativo de las bue-
nas relaciones entre médicos y pacientes, y de la comunicacion fluida entre los mismos.
Por ello, consideramos fundamental respetar unos tiempos minimos, irrenunciables,
imprescindibles e inherentes a una asistencia sanitaria de calidad.

Por Ultimo, sélo nos resta confiar en la implantacion de este proceso en la red sani-
taria para que lo que aqui se ha plasmado se traduzca en la idea original que ha impul-
sado este Plan de Calidad: la mejora de la asistencia sanitaria y la satisfaccion del ciu-
dadano y de los profesionales sanitarios de nuestra comunidad auténoma.
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