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Introducción 
 
La valoración de la VA en cirugía de tiroides es sumamente importante dada la posibilidad de 
afectación de estructuras adyacentes. Es imprescindible una exhaustiva exploración física y 
revisión de pruebas de imagen para idear un plan anestésico adecuado. 
 
 
Caso clínico 
 
Paciente de 74 años con aumento de disnea basal en los últimos 5 meses, hasta hacerse de 
pequeños esfuerzos, imposibilidad de decúbito supino, ronquera y disfagia. Plétora facial e 
ingurgitación venosa supraesternal. 
 
Las pruebas de imagen muestran: ausencia de desviación mediastínica y bocio con 
componente endotorácico derecho que provoca importante estenosis traqueal. Función 
eutiroidea. Ecograficamente (+PAAF) ausencia de malignidad. 
 
Se decide tiroidectomía total. Intubación electiva mediante fibroscopio. Dada la compresión 
traqueal y probable edema crónico de estructuras periglóticas se decide realizar ecografía 
laríngea-traqueal previa intubación para marcaje de la membrana cricotiroidea. Se realiza 
intubación efectiva pero dificultosa debido al hallazgo incidental de quiste epiglótico que 
bloqueaba parcialmente el paso del fibroscopio, sumado al edema de partes blandas 
supraglótico. Procedimiento quirúrgico y extubación sin incidencias, con mejoría notable de 
disnea previa. 
 
 
Conclusión 
 
En casos de vía aérea difícil, es de vital importancia la previsión de un plan alternativo en caso 
de fallo de técnica de intubación inicial. La ecografía laríngea-traqueal puede ser de gran ayuda 
a la hora de facilitar el acceso quirúrgico de emergencia. 
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