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HPOTIROIDISMO

Enfermedad que se caracteriza por la disminucion de la actividad funcional de la glandula tiroides y el

descanso de secrecion de hormonas tiroideas

SIGNOS Y SINTOMAS
» Edema

e . . CLASIFICACIONES ‘
» Inflamacidn en tejido facial . . . M

. » Hipotiroidismo primario /
» Frecuencia S o

o , v' Hipotiroidismo congénito

> Sensibilidad al frio . 7 /

. «* Transporte de yodo a los praa PR
> Piel reseca tirocitos \ \\
» Debilidad muscular . . ‘ ‘ ‘

«* Organizacion del yodo ~ XA
> Letargo general . : AL
i *» Acoplamiento de O o
» Tendencia de aumentar peso con .
. yodotirosina
facilidad . . . .
. v' Hipertiroidismo autoinmunitario
> Estrefimiento . . s .
., +* Tiroiditis de hashimoto
> D v’ Hipertiroidismo y atrogeno
» Caida de cabello P . .,y g .
., % Ablacion quirurgica
» Falta de concentracidn . .
. . % Radiacion
» Perdida de memoria s .
. » Hipotiroidismo secundario :
» Aumento de peso y escaso apetito N R

. «* Tumor hipofisario

> Disnea . L e

«» Necrosis hipofisiaria posparto
» Vozronca < Tumores no hipofisiari A "
e — umores no hipofisiarios aA .
> Oligomenorrea DlSMlNUlDA ,\j N
» Amenorrea
» Déficit auditivo
» Bradicardia e =

FACTOR DE RIESGO
» Enfermedad auto inmune
» Sexo femenino
> Después de cirugia de
hipertiroidismo
» Hipotiroidismo congénito

Alteraciones menstruales

TRATAMIENTO
» Oral con hormona
(levotiroxina sédica)

tiroidea

COMPLICACIONES
» Bocio
» Cretinismo
» Como por mixedema: niveles
bajos de hormonas

PREVENCION
» No existe solo se recomienda
realizar chequeos médicos para
detectarlo a tiempo

HPERTIRODISMO

Enfermedad que se caracteriza por el aumento de la actividad funcional de la glandula

tiroides y el exceso de secrecion de hormonas tiroideas

DIAGNOSTICO:
» Biometria hematica se medira la
cantidad de hormonas tiroideas
» Grammagrafia

TRATAMIENTO
» Reseccion quirurgica
» Levotiroxina sédica

DIAGNOSTICO
> Ecografia
» Grammafia tiroidea
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SIGNOS Y SINTOMAS
Agrandamiento de la tiroides
Exoftalmos, edemas detras de los
ojos
Protrusion del globo ocular
Nerviosismo
Taquicardia
Debilidad
Intolerancia al calor
Aumento de deposiciones
Perdida de peso por polifagia
Insuficiencia cardiaca
Intolerancia al calor
Aumento del apetito
Aumento de la sudoracion
Perdida de peso
Pérdida de cabello
Temblor en las manos
Nduseas
Vomitos
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FACTOR DE RIESGO
Sexo femenino mas frecuente
Edad antes de los 40 mas frecuente
Inflamacién de la tiroides por virus y otros factores
(tiroiditis)
Tener niveles altos en yodo
Tumores no cancerosos en la glandula tiroidea o de la
hip&fisis
Digerir grandes cantidades de hormonas tiroideas
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FACTOR DE RIESGO
Factores hereditarios y
ambientales
El sobre peso aumenta el riesgo
Genética
Forma corporal
Antecedentes étnicos
Embarazo

SIGNOS Y SINTOMAS
Nivel de insulina bajo
Perdida de peso
Pérdida de la vision

TRATAMIENTO
Inyecciones de insulina (hasta 3
veces al dia)

Trasplante de pancreas
administrando farmacos
inmunosupresores de por vida

COMPLICACIONES
Insuficiencia cardiovascular
Cardiopatia isquémica
Enfermedad vascular periférica
Gangrena
Dafios renales

PREVENCION
Autocontrol del nivel
glucosa hasta 7 veces al dia
Modificacion en la dieta

Evitar consumo de hidratos de carbono

Actividad fisica
Control de peso

sanguineo de

DIABETES MALLITUS

Enfermedad crénica e irreversible del metabolismo en la que se produce un exceso de glucosa o
azucar en la sangre y en la orina; es debida a una disminucién de la secreciéon de la hormona de la

insulina o a una deficiencia de su accion

TYPES OF DIABETES

Type | diabetes
L @

Type |l diabetes »~

Glucose I Glut-4 & Insulin 4 Insulin receptor

SIGNOS PATAGONICOS
» Lastres “polis”
» POLIURIA: excesiva produccién de orina debido a la
incapacidad de los rifiones de reabsorber agua
» POLIDIPSIA: sed excesiva
» POLIFAGIA: hambre excesiva

Dickbetes tipo 1

Requiere administracién de insulina de
forma externa

No recquiere administracicén de
anfidiabéticos orales

Requiere un conirol de la dieta. S5e
debe ajustar la desis de insulina a la
canfidad de alimenios que se planean
ingerir

Requiere actividad fisica para evitar
complicaciones de la diabetes

Se debe llevar un contrel de los niveles
de ardcar en sangre a diario

5e debe llevar un control de la presién
arterial

Se deben meonitorizar los niveles de
colesterol

FACTOR DE RIESGO

Peso

Inactividad fisica
Antecedentes familiares
Raza o grupo étnico
Edad

Diabetes gestacional

Presion arterial alta
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Sindrome de ovario poliquistico

TIPO2

SIGNOS Y SINTOMAS PRUEBAS MEDICAS TRAS EL
> Poliquiria DIAGNOSTICAS
» Nicturia » IMC
> Polidipsia » Tension arterial
> Perdida de peso » Examen de los pies
> Fatiga » Examen ocular
» Vision borrosa » HbAlc
Diabetes fipo 2
e v pephimie DIAGNOSTICO
Is > Historia clinica
: » EGO
i r-; ;-:Ec:’u-:w-c!c con la cbhesidad y e > HemOgIObina glicosilada
ssaentarime. Lo dista dsbs » Prueba d e tolerancia oral
i a la glucosa
naela como modo > Glicemia
3 levar un control de los nivales
o TRATAMIENTO
e > Realizar ejercicio
» Modificacion de dieta
» Farmaco
» Gliburida
» Metformina
COMPLICACIONES
» Enfermedad cardiovascular
» Dario a los nervios (neuropatia)
» Danios renal (nefropatia)
» Danio ocular (retinopatia)
» Darios en los pies
» Enfermedades de la piel
» Deterioro auditivo
» Enfermedad de Alzheimer
> Depresion

Niveles anormales de colesterol y de triglicéridos



