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Elementos esenciales para el desarrollo de un cerebro
normal, son las hormonas tiroideas, pero cuando se presenta
el hipotiroidismo congénito (HC), este puede ser causa
frecuente de retraso mental que puede ser prevenido.
Sintetizar la evidencia cientifica disponible sobre la eficacia y
el impacto del Tamizaje Neonatal para Hipotiroidismo
Congénito para prevenir el retraso mental asociado, es la
finalidad del presente estudio, el cual es de tipo documental,
informativo, nivel exploratorio, cualitativo, retrospectivo a
partir de fuentes primarias y secundarias en soportes
hemerograficos y bibliograficos. La documentacion se basé
en la seleccién de estudios y revisiones de las enfermedades
publicadas en los diferentes programas de tamizaje para la
deteccion del HC. En todas las referencias consultadas se
constato, en funcion de los datos e informacién recopilados:
que el tamizaje para HC es eficaz en la deteccién temprana
de esta enfermedad y aunado al manejado multidisciplinario
siguiendo los protocolos internacionales establecidos y que
el impacto se establece cuando mas rdpidamente se
diagnostica y se instaura el tratamiento, con seguimiento a
través de los programas. El tamizaje neonatal para la
Hipotiroidismo Congénito (HC) cumple efectivamente con su
objetivo  de  deteccion  temprana, identificando
correctamente a los neonatos afectados. Este programa no
solo permite la intervencién oportuna, sino que también
contribuye significativamente a la mejora del estado de salud
de los pacientes diagnosticados.
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Thyroid hormones are essential elements for the
development of a normal brain, but when congenital
hypothyroidism (CH) occurs, it can be a frequent cause of
mental retardation that can be prevented. To synthesize the
available scientific evidence on the effectiveness and impact
of Neonatal Screening for Congenital Hypothyroidism to
prevent associated mental retardation is the purpose of this
study, which is documentary, informative, exploratory,
qualitative, retrospective, based on primary and secondary
sources in newspaper and bibliographic media. The
documentation was based on the selection of studies and
reviews of the diseases published in the different screening
programs for the detection of CH. In all the references
consulted, it was confirmed, based on the data and
information collected: that screening for HC is effective in the
early detection of this disease and combined with
multidisciplinary  management following  established
international protocols and that the impact is established
when it is diagnosed more quickly and treatment is started,
with follow-up through programs. Neonatal screening for
Congenital Hypothyroidism (CH) effectively meets its
objective of early detection, correctly identifying affected
newborns. This program not only allows for timely
intervention, but also contributes significantly to improving
the health status of diagnosed patients.



Introduccién

El hipotiroidismo congénito (HC) es una
enfermedad endocrina presente desde el
nacimiento, que afecta a aproximadamente 1
de cada 3,000 a 4,000 recién nacidos (Rastogi
MV LaFranchi SH 2010). Esta afeccidon se
caracteriza por una produccién insuficiente de
hormona tiroidea, lo que puede generar
complicaciones graves en el desarrollo fisico y
cognitivo de los nifios si no se detecta y trata
de manera oportuna. El impacto del HC no
tratado es considerable, ya que es la causa
prevenible mas comun de retraso mental a
nivel mundial (Grob F. & Martinez A. 2012), y
hasta el 40% de los nifios no diagnosticados y
sin tratamiento pueden desarrollar
discapacidad intelectual (Delange F. 1997).

En este contexto, el Tamizaje Neonatal para
Hipotiroidismo Congénito (TN-HC) surge como
una estrategia crucial para la deteccién
temprana y el tratamiento oportuno de esta
enfermedad. Este método permite identificar
casos de HC a través del andlisis de una
pequefia muestra de sangre tomada del talén
del recién nacido, facilitando el inicio precoz
del tratamiento con hormona ftiroidea y
evitando las complicaciones asociadas
(Delange F. 1997). El presente estudio tiene
como objetivo sintetizar la evidencia cientifica
disponible sobre la eficacia del TN-HC en la
prevencién del retraso mental y otras
complicaciones en los recién nacidos
diagnosticados con HC.

Contexto del problema

El hipotiroidismo congénito representa un
desafio importante para los sistemas de salud
debido a sus graves implicaciones si no se
diagnostica a tiempo. Historicamente, la
implementacién de programas de TN-HC ha
permitido reducir significativamente Ia
incidencia de retraso mental asociado a esta
afecciéon. En la década de los 70, Canada fue
pionero en la adopcion de estos programas, y
actualmente la mayoria de los paises han
implementado programas nacionales de
tamizaje (Delange F. 1997).

En América Latina, la implementacién del TN-
HC ha sido variada. Mientras que paises como
México y Costa Rica han institucionalizado
exitosamente estos programas, otros, como
Honduras y Nicaragua, enfrentan dificultades
para su implementacién sostenida debido a
limitaciones econdmicas y la falta de
infraestructura (Grob F. & Martinez A. 2012).
En algunos casos, la dependencia de
donaciones de reactivos ha dificultado Ia
continuidad de los programas, lo que afecta
directamente la deteccién y tratamiento
oportuno del HC en estas regiones.

El retraso mental asociado al HC no tratado es
una carga considerable para los sistemas de
salud y las familias afectadas. Se estima que el
costo de no tratar a tiempo un caso de HC
puede llegar a ser significativamente mas alto
gue el costo de implementar programas de
tamizaje (Ford 2014). En términos de salud
publica, la prevencién de la discapacidad
intelectual mediante el TN-HC no solo mejora
la calidad de vida de los individuos afectados,
sino que también reduce la carga econémica a
largo plazo para los sistemas de salud.

A pesar de las ventajas demostradas del TN-
HC, aun existen barreras significativas para su
implementacién global y sostenible en
diversas regiones. La falta de recursos, la
capacitacién insuficiente del personal de salud
y la variabilidad en las politicas publicas son
algunos de los desafios que deben ser
superados para garantizar el acceso equitativo
a este servicio esencial.

Marco tedrico

El hipotiroidismo congénito se refiere a la
deficiencia de hormonas tiroideas desde el
nacimiento, y es una de las principales causas
prevenibles de retraso mental. La deteccidon
temprana a través del tamizaje neonatal es
crucial, ya que el inicio del tratamiento antes
de las primeras semanas de vida puede
prevenir por completo las complicaciones
cognitivas y de desarrollo. Diversos estudios
han demostrado que la medicion de la
hormona estimulante de la tiroides (TSH) vy la
tiroxina (T4) en muestras de sangre de recién



nacidos es un método altamente eficaz para
detectar el HC (Rastogi MV LaFranchi SH
2010).

El enfoque tedrico que subyace a los
programas de TN-HC se basa en la premisa de
gue la intervencién temprana en el desarrollo
del nifio puede prevenir o mitigar los efectos
negativos del HC. La teoria de la intervencién
temprana sostiene que el tratamiento con
hormona tiroidea, iniciado en las primeras
semanas de vida, permite un desarrollo
cognitivo y fisico normal en los nifios
diagnosticados (Hanley P. et al. 2016).

Ademas, desde una perspectiva bioética, el
tamizaje neonatal plantea consideraciones
importantes, como el acceso equitativo a las
pruebas y el respeto por los derechos de los
recién nacidos y sus familias. La justificacién
econémica del TN-HC se basa en la relacion
costo-beneficio, dado que los costos iniciales
del  tamizaje se ven  ampliamente
compensados por la reduccién en los costos
de atencién a largo plazo (Ford 2014).

Metodologia

Este estudio es de caracter documental,
basado en la revision y anadlisis de literatura
cientifica sobre el TN-HC y su impacto en la
prevencién del retraso mental asociado. La
muestra estuvo compuesta por estudios,
informes técnicos, articulos vy tesis relevantes
al tema. La metodologia empleada incluyd un
analisis de contenido cualitativo, con el
objetivo de identificar patrones, relaciones y
significados clave en los documentos
revisados.

Se utilizaron técnicas de memoing para
registrar reflexiones y andlisis emergentes
durante el proceso de revisién. La recoleccion
de datos continud hasta alcanzar la saturacion,
asegurando que se abordaran todos los
aspectos esenciales del tema. Ademads, se
implementd la triangulacion de datos al utilizar
multiples fuentes, lo que permitié una
comprensién mas completa y robusta del
fendmeno estudiado.

Resultados

Los resultados de la revisiéon confirman la
eficacia del TN-HC como una herramienta
crucial en la deteccion temprana del
hipotiroidismo congénito. Diversos estudios
han demostrado que la sensibilidad vy
especificidad de las pruebas de TSH y T4 son
altamente precisas para la identificacion de
esta condicion. Segun la evidencia revisada, la
combinacién de TSHy T4 como marcadores en
el  tamizaje neonatal garantiza una
especificidad cercana al 100% en la deteccion
de HC (Delange F. 1997).

El tratamiento precoz con levotiroxina, iniciado
tras la deteccién mediante el TN-HC, ha
demostrado ser efectivo en la prevencion del
retraso mental y otras complicaciones del
desarrollo. En paises donde el tamizaje
neonatal estd institucionalizado, como Canada
y Meéxico, se ha observado una reduccién
significativa en la incidencia de retraso mental
relacionado con el HC (Rastogi MV LaFranchi
SH 2010).

En América Latina, los programas de TN-HC
han tenido un impacto variable, dependiendo
de los recursos disponibles y la infraestructura
de salud de cada pais. Mientras que México y
Costa Rica han reportado tasas de éxito
comparables a las de paises desarrollados,
otros como Nicaragua y Honduras han
enfrentado  barreras  significativas  para
mantener la continuidad de estos programas
(Grob F. & Martinez A. 2012).

En términos de costos, la implementacion del
TN-HC ha demostrado ser costo-efectiva. Se
estima que el costo promedio de realizar el
tamizaje es de S$7.71 por recién nacido,
mientras que el costo de tratar un caso de HC
no detectado puede alcanzar hasta $16,000
(Ford 2014). Estos datos subrayan la
importancia de los programas de tamizaje no
solo desde una perspectiva clinica, sino
también econdmica.

Uno de los principales desafios identificados es
la variabilidad en la implementaciéon de
programas de TN-HC en diferentes regiones de



América Latina. La falta de recursos
financieros, la dependencia de donaciones
intermitentes y la falta de capacitacidon
adecuada del personal de salud han limitado la
eficacia de estos programas en paises como
Nicaragua y Honduras. Ademas, la variabilidad
en los protocolos de tamizaje, como los puntos
de corte para la TSH y la necesidad de
retamizaje en recién nacidos prematuros,
afiade complejidad al proceso (Delange F.
1997).

Discusion

El presente estudio confirma que el TN-HC es
una estrategia eficaz para prevenir el retraso
mental asociado al HC. Sin embargo, la
implementacion de estos programas enfrenta
barreras significativas en algunos paises, lo
que afecta la equidad en el acceso a este
servicio esencial. Los hallazgos sugieren que
los paises con programas bien establecidos
han logrado reducir la incidencia de
discapacidad intelectual asociada al HC,
mientras que aquellos que carecen de una
infraestructura solida para el TN-HC contintan
enfrentando altos niveles de discapacidad
prevenible (Grob F. & Martinez A. 2012).

Uno de los aspectos mas criticos para la
implementaciéon exitosa del TN-HC es la
sostenibilidad financiera de los programas. La
falta de financiamiento continuo ha sido una
barrera importante en paises como Honduras
y Nicaragua, donde la dependencia de
donaciones intermitentes ha impedido la
continuidad de los programas de tamizaje.
Este hecho resalta la necesidad de una mayor
inversién por parte de los gobiernos y la
comunidad internacional para garantizar que
todos los recién nacidos tengan acceso a estas
pruebas cruciales.

Ademas, la capacitacion del personal de salud
es fundamental para garantizar la correcta
ejecucion del tamizaje y el manejo de los casos
detectados. La falta de personal capacitado,
junto con la falta de infraestructura adecuada,
son barreras importantes que deben ser
abordadas para mejorar la eficacia del TN-HC
en todas las regiones.

Conclusiones

El Tamizaje Neonatal para Hipotiroidismo
Congénito ha demostrado ser una
herramienta esencial para la deteccién
temprana vy la prevencién del retraso mental
en los recién nac

idos diagnosticados con esta condicién. Los
resultados del presente estudio confirman que
el TN-HC es altamente eficaz, con pruebas de
TSH y T4 que presentan una alta sensibilidad y
especificidad para la deteccion de HC.

Sin embargo, la implementacion de programas
de TN-HC enfrenta desafios importantes en
varios paises de  América Latina,
principalmente relacionados con la falta de
recursos financieros y la infraestructura
insuficiente. Es esencial que los gobiernos
adopten politicas nacionales coherentes que
garanticen la continuidad de estos programas
y que se realicen esfuerzos para capacitar
adecuadamente al personal de salud.

El TN-HC es una intervencion costo-efectiva
gue no solo mejora la calidad de vida de los
nifios diagnosticados con HC, sino que
también reduce la carga econdmica a largo
plazo para los sistemas de salud. Se deben
realizar esfuerzos continuos para mejorar la
accesibilidad 'y sostenibilidad de estos
programas, asegurando que todos los recién
nacidos tengan la oportunidad de ser
diagnosticados y tratados de manera
oportuna.
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