
CARTA AL EDITOR

ACTA MÉDICA GRUPO ÁNGELES. Volumen 13, No. 3, julio-septiembre 2015 211

www.medigraphic.org.mx

correlación entre los resultados de la BAAF y la pieza 
de patología.

• Efectivamente, fue un error el haber catalogado los 
diagnósticos de neoplasia folicular como lesiones 
malignas, ya que solamente la pieza quirúrgica puede 
establecer los criterios de benignidad versus malignidad 
con base en la invasión capsular.

• Estamos en fase de elaboración de otro trabajo, el cual 
es un estudio prospectivo para correlacionar el TIRADS 
con la clasificación de Bethesda, contando con 193 
pacientes y cuya finalidad es tratar de validar al TIRADS 
mismo.

• De manera rutinaria se valoran las cadenas ganglionares 
cervicales en pacientes con lesiones tiroideas y cervica-
les en general  y más aún, frente a lesiones sospechosas.

Espero que la presente aclare las dudas y comentarios 
que el Dr. Gallegos estableció con claridad y aprovecho 
para agradecerle a él y al editor por la publicación de la 
carta, ya que para nosotros es un placer que una autoridad 
en el tema haya leído nuestro trabajo.

Dr. Horacio Lozano Zalce
Coautor
Médico Radiólogo, Jefe del Departamento de 
Imagenología, Hospital Ángeles Lomas

Agosto 25, 2015

Me dirijo a usted para dar respuesta a la carta elaborada por 
el Dr. José Francisco Gallegos Hernández en relación con 
una serie de pertinentes observaciones al artículo “Biopsia 
por aspiración con aguja fina guiada por ultrasonido y 
correlación citopatológica de nódulos tiroideos en un 
hospital privado de México”, Acta Médica 2015; 13: 
13-19 y del cual soy coautor.

Trataré de enlistar mis respuestas a dichas observaciones:

• La indicación para la realización de la biopsia fue gene-
rada por los médicos tratantes del paciente (internistas, 
endocrinólogos, cirujanos, oncólogos y otorrinolarin-
gólogos, primordialmente), quienes con base en el co-
nocimiento integral del paciente y el comportamiento 
de las lesiones, nos remitieron a los mismos.

• Existe ya un nuevo trabajo (actualmente en revisión 
por parte del Comité Editorial de la misma revista Acta 
Médica) que correlaciona el TIRADS con la histopato-
logía, además de ahondar en muchos factores técnicos 
para la realización de la BAAF (número de punciones, 
calibre de aguja, etc.).

• Desafortunadamente, la mayoría de los pacientes 
fueron intervenidos en otras instituciones (privadas 
y públicas), por lo cual no se logró establecer dicha 
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