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(1) Qué sucede si una persona pierde su glandula Tiroides...?

Pierde 3 lineas hormonales directas: Tiroxina que comanda el Ciclo de Krebs,
Parathormona y Calcitonina que regulan las relaciones del Calcio-Fésforo séricos, la
calcificacion dsea, la ausencia o formacion de cdlculos renales.

Si tan solo el cuerpo pierde el comando del Ciclo de Krebs se verd afectado todo el
organismo; a la cabeza todos los ejes hormonales dependientes de la Hipdfisis, pues una
HIPOFISIS “dormida” cuyas mitocondrias estan disminuidas en funcién dard graves
repercusiones en la Fertilidad de la pareja; la produccidn de tumores hormono
dependientes; Talla corta, Insuficiencia adrenal, Hipogonadismo, Insuficiencia pancredtica,
disminucion de la Bomba de Sodio Potasio ATP asa dependiente (que conducen a
Hiponatremia), etc. No se diga el delicado papel de la Neurohipdfisis como epicentro del
equilibrio térmico, dcido bdsico, de la Hormona antidiurética, etc.

Una persona sin gldndula tiroides es una persona con una muy mala calidad de vida, con
enorme probabilidad de desarrollar complicaciones multisistémicas: Depresion,
Hipertension; Intolerancia a la glucosa, Mononeuropatias, infecciones como el Herpes tipol
y Il; Osteopenia, Litiasis renal, convulsiones o Tetania hipocalcémica, etc.

Por ello cuando la persona sufre de Cdncer de tiroides se debe intentar preservar la
mayor parte de la gldndula, a fin de mantener todas las acciones multi funcionales de esta
delicada gldndula.

Al extirpar el tiroides la Ciencia médica solamente puede reemplazar un parte de las
funciones de esta nobilisima gldndula, lo cual puede provocar descensos bruscos del
Calcio sanguineo con terribles desequilibrios minerales, después de la extirpacion
quirdrgica, particularmente los niveles no solo de los minerales citados sino del Magnesio
gue exponen al paciente experimentar ansiedad, depresion, hipersomnia o insomnio,
convulsiones, disminucion de la fertilidad masculina como femenina, Hipertension arterial,
Osteoporosis y una condicién de acelerado envejecimiento arterial, acompaniado de
marcadores bioldgicos de riesgo vascular como la elevacion de la Proteina C Reactiva



(PCR), deterioro valvular venoso, aumento de la tromboembolia venosa, agrandamiento
de vdrices, infartos cerebral y cardiaco.

Paralelamente disminuye la produccion de insulina y si no hay cuidados en la
alimentacion, ejercicio fisico, muchas personas a las que se les extirpd la gldndula tiroides
desarrollaran Diabetes tipo Il. Otra complicacion frecuente en estas personas que pierden
su gldndula tiroides es el descenso del trabajo de la bomba de sodio-potasio ATP asa, con
lo que disminuye el valor del sodio en la sangre y que en la persona de la tercera edad
puede conducir a enfermedad de Addison y sus repercusiones neurolégicas
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Grafico.-Ciclo de Krebs y Bomba de Sodio Potasio ATP asa

(2) Qué decidir si la persona presenta Cancer de tiroides ?

Obviamente que solo pronunciar la palabra Cdncer despierta panico. Mas, se debe
declarar que si la mejor decision fuese la extirpacion del tiroides en presencia del Cdncer,
se debe procurar la extirpacion minima. Si el I6bulo afectado es el derecho se debe
preservar el otro /ébulo, garantizando la conservacién de por lo menos dos de las cuatro
gldndulas paratiroides y buena parte de las células C productoras de calcitonina. De esta
manera se preserva la funcion del eje principal del ciclo de Krebs en todos los érganos,
pues esa es la funcién de esta maravillosa glandula que dirige la velocidad eficiente con
que el organismo funciona, siente, piensa actua. No debe provocar escandalo el hallazgo
de nddulos tiroideos en el ECO de Tiroides. pues el tratamiento clinico provoca que ellos
disminuyan de tamaiio y se normalice la forma del nucleo de la célula folicular tiroidea.

SE DEBE RECALCAR QUE LOS REPORTES CIENTIFICOS MODERNOS DEMUESTRAN QUE LA
TIROXINA O LEVOTIROXINA ES EL MEJOR RECURSO TERAPEUTICO EN EL CANCER DE TIROIDES;
EN EL 88,1 % DE TODOS LOS PACIENTES, EN CANCER PAPILAR (77,4 %) Y CANCER FOLICULAR
(10,7 %) QUE SON LOS DOS TUMORES MAS FRECUENTES DEL TIROIDES. (Oncologia, Dr.
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Cevallos Edwin 2007: 127,128). En una serie pequefia de 14 pacientes adultos en los
anos 2013 y 2014 con Cdancer papilar y folicular de Ecuador y Colombia (16 mujeres y 1
varon) se vio una curacion en el 100 % sin cirugia, pero el Cdncer no habia invadido el
sistema linfdatico. Pero se vio inevitable la cirugia en una sola paciente que presenté
ganglios linfdticos cervicales con metdstasis tumoral y que traia malas condiciones
generales luego de una larga etapa de trabajo fuera del pais, sin buena nutricion y sin
descanso.La extirpacion del Tiroides, de ser necesaria, debe respetar la mitad de /a
glandula Tiroides, con lo que consigue mejor calidad de vida, sin complicaciones
posteriores a la cirugia; por supuesto, junto con Levotiroxina y yodoterapia.

(3) Es importante hacer la puncion del Tiroides (PAAF) en toda persona con
Hipotiroidismo...?

No es necesario. Se lo hacia ante la presencia de un nddulo tiroideo, pero los riesgos de
gue provoque sangrado o de que se disemine el tumor al retirar la aguja, hacen que se
desista de tal procedimiento.

(4) Como prevenir el Cdancer de Tiroides...?

Se debe manejar correctamente el stress, pues la disminucion de las defensas predispone
al Cancer. Por ello también es importante el descanso nocturno. Caminar una a dos horas
diarias. Esto mejora la produccion de Serotonina y Dopamina cerebral, disminuye el stress,
limpia el endotelio arterial y contribuye a mejorar la salud en general. Consumir alimentos
orgdnicos, de preferencia no ingerir elevadas cantidades de proteina o grasa animal. La
ingesta de 2,5 a 3 litros diarios de liquidos mejora la salud de la glandula. De preferencia
el agua debe ser no hervida; suficiente es que se le haga filtracién mecdnica, no ésmosis
reversa; el agua en los paises andinos tiene buena calidad bioldgica. Lo que mas preocupa
a la Medicina moderna es la contaminacién quimica de los elementos. El agua y el
ejercicio fisico mejoran la velocidad de circulaciéon del Yodo de la alimentacién hacia la
glandula Tiroides. También mejoran el drenaje linfatico, disminuyen el Sobrepeso vy
facilitan el trabajo mitocondrial en todos los érganos y sistemas; especialmente Sistema
nervioso, cardiocirculatorio, enddécrino metabdlico y muscular.

(5) Juega el Tiroides algtn papel en los tumores de otros 6rganos...?

La informacién acumulada en los ultimos 27 afios permite ver que el tratamiento del
Hipotiroidismo contribuye a disminuir tumores benignos y malignos en otros érganos.
Un ejemplo de los primeros se confirma en Microadenomas de Hipodfisis y Enfermedad
fibroquistica de seno.(6) Por qué el Tiroides sano ayuda a prevenir Cdncer en otros
organos..? Un buen trabajo del Tiroides garantiza el cumplimiento del Ciclo de Krebs en
todo el organismo humano, como ya se dijo; lo cual desemboca en la buena produccién de



células fagocitarias y anticuerpos (gammaglobulinas) contra el Cdncer por parte del
Sistema reticulo endotelial.

(7) Cuadles tumores disminuyen con una correcta glandula Tiroides...? Se vio una
curacion total de Microadenomas hipofisarios -menores a 1 cm. de diametro- y Cefalea,
solamente con el tratamiento del Hipotiroidismo en una serie de 29 paciente, con una
normalizaciéon de los valores de Prolactina y Hormona de crecimiento (HGH). La
explicacidon es que en cuanto a Prolactinoma, la Troxina provoca una recuperacion del
PIF (Factor inhibidor de Prolactina) mas el efecto normalizador de la sintesis proteinica
gue en este caso abordaria la normalizacion en los factores de crecimiento celular.
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Se observé tendencia a la remision de Fibroquistes de seno y Neurosis Depresiva
asociada a ellos, que pueden anteceder al Cdncer mamario, una vez que su
Hipotiroidimo es tratado.

En relacién a Cdncer de prostata se vio importantes avances: disminucion de los valores
de Antigeno prostdtico especifico (PSA) y de nodulos prostdticos en un grupo de 17
pacientes con Hipotiroidismo. Los sintomas depresivos y neuroldogico autondémicos
(poliaquiuria) también disminuyen.

Los quistes de Ovario, la Dismenorrea y Tension pre menstrual junto con Neurosis
también disminuyeron con el apoyo del tratamiento de Hipotiroidismo.

El Cdncer de estomago y de pulmon son frecuentes en familias en donde el Hipotiroidismo
no tratado tiene alta prevalencia.

Las alteraciones hemdticas: Anemia, Leucopenia, Plaquetopenia mejoran cuando estan
asociadas a Hipotiroidismo y éste es correctamente tratado. Sin duda, lo minimo que estas
alteraciones dan son Cefalea e infecciones recurrentes.

AVANCES EN DIAGNOSTICO DE HIPOTIROIDISMO
Es infalible el diagnoéstico por Laboratorio del Hipotiroidismo...?

Se debe mencionar primeramente que de todos los problemas del tiroides el 97 %
corresponden a Hipotiroidismo. De ellos, solamente el 91 % muestran valores alterados
(TSH alta o fT4 disminuida). Eso nos indica que el médico debe indagar sintomas de
sueio mitocondrial hipofisario que hacen aparecer un valor normal de TSH por una
funcion disminuida de los tirotropos. En ellos se debe aplicar un test clinico sugerido,
que es el siguiente:

TEST BREVE DE DIAGNOSTICO DE HIPOTIROIDISMO
Antecedente de Hipotiroidismo en la familia.- 2 puntos
Hipersomnia y Depresion.- 3 puntos

Bradicardia.- 3 puntos

Constipacion.- 3 puntos

Parestesias de miembros superiores e inferiores.- 2 puntos

TOTAL: 13 PUNTOS



Entre 11y 13 puntos la especificidad supera al 95 %.

A estos pacientes se les inicié Levotiroxina y se observé que su resultado de TSH en sangre
se eleva, contrariamente a lo que deberia suceder. Esta prueba se llama Test de rebote
de TSH.

No se debe dejar de comentar que la disquisicion del médico se convalida con el
Laboratorio pero éste ultimo no debe reemplazar la lucidez del facultativo, puesto que
las hormonas se miden en muy bajas concentraciones (microunidades, nanogramos,
picogramos) ilegibles en ocasiones por el lector de hormonas. Tampoco hay trabajo
estadistico permanente en el drea de Laboratorio, que debe dar cierta suspicacia al
médico; pues, por factores raciales y ambientales no se deben aplicar los mismos rangos
de referencia en poblaciones blancas, negras indigenas y mestizas. Si sélo se va a definir
un problema hormonal con rangos de referencia, toda persona puede dar cuenta de su
normalidad o no. Entonces no se cumple el papel del médico clinico. Esto se puede
denominar como un sindrome en “que los sintomas gritan y el Laboratorio calla”. Ocurre
en el 9 % de los pacientes con Hipotiroidismo.

Es diferente leer valores hormonales que valores de Glucosa, Colesterol, Triglicéridos,
etc. Se miden en miligramos y son faciles de determinar por el Laboratorio y por una
persona medianamente educada.

Qué es un buen estado de salud fisico y mental...?

A la luz de lo documentado la salud global del individuo depende de una buena formacion
de todo el sistema Circulatorio y una buena calidad de la sangre.

En la segunda semana de vida intrauterina el embrion desarrolla bien o no sus
Angioblastos, que son la célula ancestral de arterias, venas, linfdticos y sangre (gldbulos
rojos, blancos, plaquetas). Por ende, su cerebro, corazdn y arterias nutricias de todo el
organismo. Lo hace bajo la tutela de una buena funcion del Tiroides materno, es decir de
un metabolismo materno correcto. Si hay Hipotiroidismo materno las células maternas
no estan “respirando bien”. Por ello, tampoco estan cumpliendo el ciclo de sintesis de
Adenosin trifosfato (Ciclo de Krebs). Esto es un sinébnimo de mala funcion mitocondrial
materna y aqui radica el inicio de toda mala funcion del futuro ser vivo.

Todos los seres vivos superiores, esencialmente somos un conglomerado de células
agrupadas sistematicamente en funciones coordinadas. Ningin ser humano por ende
puede mirarsele como un conjunto de distintos sistemas, abordables por cada
especialidad médica con una déptica independiente. Peor auln, ningin médico debe mirar
a su paciente sin entender que éste es un ser cuya salud y cuyas enfermedades son



producto de buenos o defectuosos Angioblastos y a su vez estos dependen de una buena
funcion del Tiroides materno que dardn origen a una correcta estructura de todos los
drganos partiendo desde buenas arterias y buena sangre. Es menester en este momento
enfatizar que todo pais debe incorporar a sus Programas de Salud Preventiva la
deteccion de Hipotiroidismo en la mujer en edad fértil. Si se lo hace en el recién nacido, lo
cual también es bueno; éste ya vendra con defectos en su salud que si son evidentes
(sindrome de Down por ejemplo) se veran de inmediato. Caso contrario iran
manifestandose en el transcurso de la nifiez (Déficit de atencidn, talla corta), adolescencia
(Epilepsia), juventud (Hipertension arterial) o adultez(Infarto cerebral o cardiaco).

Este es el concepto de Neurotiroideologia: una buena tiroides materna dard a luz buena
calidad de las arterias cerebrales, buena calidad de la sangre y en sintesis buena calidad
de la salud neuroldgica central y periférica.

Es decir que si la madre esta padeciendo Hipotiroidismo durante el embarazo los érganos
mas afectados sin lugar a dudas seran los mds vascularizados, particularmente : cerebro,
corazon y sistema reticulo endotelial.

RECOMENDACIONES PARA LA COMUNIDAD GENERAL

Estd por demas recomendar que el mejor remedio para toda enfermedad es mantener la
integridad familiar, laboral, espiritual; la practica de ejercicio fisico diario, la
alimentacion sana primordialmente vegetal, (sobretodo leguminosas tiernas, tubérculos
y frutas) el uso de sal yodada, la ingesta minima de 2,5 litros diarios de liquidos en la
Sierra, de 3 litros —como minimo- en Costa, Galdpagos y Amazonia.

Si la persona decidi®é someter su existencia a excesivo trabajo, tensiones, metas y
despreciar lo que Dios y la naturaleza le ofrecen debe ser sometido a un examen periddico
regular del Tiroides, sobre todo si hay antecedentes familiares de Hipotiroidismo o ha
desarrollado alguna de las enfermedades citadas capitulos atras.

RECOMENDACIONES PARA LOS PROFESIONALES DE SALUD

Registrar y sistematizar cada informacion clinica y de laboratorio de cada paciente es
una de las técnicas mas economicas y eficaces para el aporte del conocimiento local y
universal.

No fiarse de todos los reportes y tratados de Medicina que llegan del exterior, No es
justo que en el pais mas mega diverso del planeta, no se tenga conocimientos bdsicos de
Nutricion, de acuerdo a la latitud equinoccial, la cultura alimentaria local y que se utilicen
como Unica norma formativa, tablas de composicion de alimentos importadas desde



paises nordicos de cualquier otra latitud, raza, composicion geogrdfica, quimica, racial,
entre otras.

HIPOTIROIDISMO EN LA POBLACION INDIGENA DE SIERRA Y AMAZONIA

De varias maneras segun la regién y la época. Hay reportes del profesor Rodrigo Fierro
Benitez de los hallazgos arqueoldgicos del Incario con figurillas de barro que representan
indigenas con una masa en el cuello, correspondiente a Bocio o quiza a Cdncer del
tiroides. En la actualidad el indigena sigue siendo un alto portador de Hipotiroidismo.
Cuando se traslada a la cdémoda ciudad es cuando dejara sus costumbre de caminar,
utilizara vehiculo de motor y sus mitocondrias hipofuncionantes (dormidas) daran
sintomas de envejecimiento y muerte mitocondrial — celular con todas las enfermedades
citadas y otras mas.

Se puede ver otra manera de comportarse el Hipotirodismo en el pueblo indigena
quichua semi citadino de la alta Amazonia (Tena, Archidona, Loreto).

Se trata de suefio mitocondrial encefdlico. El indigena presenta mutismo, -actitud pobre,
silenciosa con una aparente indiferente ante la existencia-. Su habitat geografico entrafia
una carencia de Yodo alimentario. Esta precariedad se incrementa con la desnutricion
caldrico proteica; sumada al Hipotiroidismo y a la depredacion de las junglas con todo el
exterminio de la caza y la pesca, que hasta hace 3 décadas fueron fuente alimenticia
significativa. El Unico sustento en su dieta diaria pasé a ser la yuca; cuyo consumo
cotidiano sin una pizca de sal contribuye a esta carencia enzimdtica y dio lugar a nuevas
formas de enfermar como una sonada epidemia de Depresion y suicidio en jévenes
indigenas ingiriendo pesticidas para naranjilla hace 7 afios.

CONCLUSIONES

El curso clinico de los pacientes con Cancer de Tiroides Papilar y Folicular es
normal si el tratamiento del Hipotiroidismo se inicia lo mds pronto posible.

Conforme se ha visto la base analizada de 41.250 pacientes se fue confirmando la
presencia de familias enteras con padecimientos de todo orden:

e Neurolégicos.- Paresia facial, Epilepsia, Neuralgia de trigémino, Véritigo,
Enfermedad cerebrovascular, Migrafia, Parkinson, ~mononeuritis y polineuritis,
Pardlisis cerebral, Autismo, Parasomnias, Esclerosis multiple-. con impresionante
mejoria al detectar y dar tratamiento para Hipotiroidismo.

e Alteraciones enddcrinas de todos los ejes: infertilidad masculina y femenina, talla
corta, Microadenomas hipofisarios (productores de Prolatina, de Hormona de



crecimiento), Sindrome de Addison, Hipogonadismo, Cushing, Ovario poliquistico,
Hirsutismo, Enfermedad fibroquistica mamaria, Diabetes tipo | y tipo ii, etc.

e Vasculares — Hipertension arterial esencial, Infarto y hemorragia cerebral,
tromboembolia venosa y pulmonar, vdrices, linfedema-.

e Trastornos hemdticos —anemia, leucopenia, plaquetopenia o trambocitosis, etc.

e Inmunitarios e inflamatorios —hipersensibilidad, alergias, psoriasis, Polimialgia,
Artritis, Lupus, Sjogren, Fiebre reumdtuica -.

e Neoplasias —de tiroides, seno, pulmdn, estomago, prostata-.

Todo esto al corregir el Hipotiroidismo es decir la funcionalidad celular neuro enddcrino
metabdlico vascular lenta. Como seres multicelulares se debe comprender que somos la
suma de trillones de células con mitocondrias que en el Hipotiroidismo y en las personas
inactivas estds dormidas, lentas o muertas y que en consecuencia toda la mortalidad
humana sucede por una sumatoria de muerte mitocondrial que se ve particularmente
vinculada a la vida citadina, el sedentarismo y la conformidad...!!!

Significa que el Hipotiroidismo no es una enfermedad. sino una carencia mitocondrial y
del ciclo de respiracion celular (mds conocido como Ciclo de Krebs) se enferma y lleva a
una ausencia enzimdtica holo sistémica. Cuando la persona con Hipotiroidismo lleva una
vida organica; es decir tranquilidad fisica y espiritual, trabajo fisico cotidiano, ingesta de
alimentos naturales; el producto es buena salud atn en presencia de Hipotiroidismo. La
provincia de Loja es un ejemplo; en especial el valle de Vilcabamba; conocido como el
valle de la longevidad, en donde, una de las alteraciones con mayor prevalencia es el
Hipotiroidismo.

El otro polo cito quimico vascular es la misma gente de Vilcabamba que migré al stress
citadino de las urbes del pais (Quito, Guayaquuil, Ambato, Lago Agrio) y del exterior
(USA Italia y Espafia principalmente) en donde se ve el desarrollo de graves
padecimientos como, Epilepsia, Hipertension arterial, Enfermedad cerebrovascular,
Corea de Huntington, etc.

Si se interpola este ejemplo con los migrantes desde los valles interandinos de Cayambe,
Puéllaro, Perucho, Pillaro y otros de todo el Ecuador serrano y de varias provincias del
Litoral, principalmente Manabi se puede observar la misma declinacion de la salud.



