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SE DEFINE:

EL SISTEMA ENDOCRINO ES EL ENCARGADO DEL METABOLISMO INTERNO, EN FORMA TAL
QUE SU REGULACION TANTO INTRACELULAR COMO EN TEJIDOS, ORGANOS Y SISTEMAS ES
RESPONSABLE DE UN ADECUADO FUNCIONAMIENTO. EL ENVEJECIMIENTO AFECTA LOS
DIFERENTES EJES DE FORMA DIVERSA Y EN VELOCIDADES CAMBIANTES, VOLVIENDO

SUSCEPTIBLE AL ORGANISMO DE TENER UNA FALLA EN SU CONTROL.

iy



CONSIDERACIONES GENERALES.

RECORDANDO QUE EL SISTEMA ENDOCRINO ESTA CONFORMADO POR ORGANOS Y
TEJIDOS QUE PRODUCEN LAS SUSTANCIAS LLAMADAS HORMONAS, MISMAS QUE PASAN
A OTRO ORGANO PARA SU LIBERACION AL TORRENTE SANGUINEO O LO HACEN
DIRECTAMENTE, Y QUE SERAN UTILIZADOS POR OTRO U OTROS ORGANOS O SISTEMAS
QUE REACCIONARAN A ESTOS QUIMICOS, CONTROLANDO CIERTAS FUNCIONES O
COADYUVANDO AL CONTROL INTERNO.



CAMBIOS POR EL ENVEJECIMIENTO

EL HIPOTALAMO ES EL PRINCIPAL ORGANO PRODUCTOR DE HORMONAS QUE REGULAN A MUCHAS
DE LAS ESTRUCTURAS QUE COMPONEN EL SISTEMA ENDOCRINO, ESTAS PERMANECEN CASI IGUAL,
PERO LA RESPUESTA PUEDE CAMBIAR CON EL PASO DEL TIEMPO.

LA HIPOFISIS QUE ALMACENA LAS HORMONAS PRODUCIDAS POR EL HIPOTALAMO ALCANZA SU
MAYOR TAMANO EN LA MEDIANA EDAD PARA DESPUES HACERSE GRADUALMENTE MAS PEQUENA.

LA PARTE ANTERIOR SECRETA LAS HORMONAS QUE REGULARAN A LA TIROIDES, SUPRARRENAL,
ORGANO SEXUALES (OVARIOS, TESTICULOS Y A LAS MAMAS).

LA TIROIDES, LOCALIZADA EN EL CUELLO, PRODUCE LAS HORMONAS QUE REGULAN EL METABOLISMO;
CON EL PASO DE LOS ANOS SE VUELVE NODULAR, EL METABOLISMO DISMINUYE A PARTIR DE LOS 20
ANOS, SIN EMBARGO LOS NIVELES DE ESTAS HORMONAS GENERALMENTE SIGUEN SIENDO NORMALES.

LAS PARATIROIDES, QUE SE ENCUENTRAN ALREDEDOR DE LA TIROIDES, SECRETAN LA HORMONA
PARATIROIDEA, QUE AFECTA LOS NIVELES DE CALCIO Y FOSFORO QUE CONTRIBUYEN A LA DENSIDAD
OSEA, SUS NIVELES SUELEN ELEVARSE CON EL PASO DE LOS ANOS CONTRIBUYENDO A LA
OSTEOPOROSIS.



EL PANCREAS, PRODUCTOR DE LA INSULINA, ELEVA SU SECRECION DEBIDO A LA MENOR SENSIBILIDAD
DE LAS CELULAS, POR LO QUE LA GLUCOSA SUELE ELEVARSE DE 6 A 14 MG/DL POR DECADA, A PARTIR
DE LOS 50 ANOS DE EDAD.

LAS SUPRARRENALES PRODUCEN LA ALDOSTERONA, QUE REGULA LOS LIQUIDOS Y ELECTROLITOS, Y
DISMINUYE CON LA EDAD; EL CORTISOL U “HORMONA DEL ESTRES", AFECTA EL METABOLISMO DE LA
GLUCOSA, LAS PROTEINAS, GRASAS Y TIENE EFECTOS ANTINFLAMATORIOS, ANALGESICOS Y
ANTIALERGICOS, Y TAMBIEN DISMINUYE CON LA EDAD, AUNQUE SU NIVEL SANGUINEO NO SUELE
ALTERARSE; LA DEHIDROEPIANDROSTERONA IGUALMENTE DISMINUYE, AUNQUE NO SE HAN PODIDO
DETERMINAR CON PRECISION SU EFECTO EN EL CUERPO SENESCENTE.

LOS OVARIOS Y TESTICULOS, ADEMAS DE LA PRODUCCION DE HORMONAS SEXUALES QUE CONTROLAN
LAS CARACTERISTICAS SEXUALES SECUNDARIAS, PRODUCEN LAS CELULAS REPRODUCTORAS (C'DVULO Y
ESPERMATOZOIDES RESPECTIVAMENTE), LAS CUALES SUELEN DISMINUIR SU PRODUCCION MAS
LENTAMENTE EN EL HOMBRE, Y RAPIDAMENTE EN LA MUJER (MENOPAUSIA)



ENDOCRINOPATIAS EN EL ANCIANO

DENTRO DE LOS TRASTORNOS ENDOCRINOS QUE SE OBSERVAN EN EL ADULTO MAYOR, LOS
RELACIONADOS AL PANCREAS Y A LA TIROIDES SON LOS MAS FRECUENTES; AL TOMAR EN CUENTA LOS
CAMBIOS HORMONALES EN LAS GLANDULAS SEXUALES (OVARIOS Y TESTICULOS) COMO PARTE DEL
ENVEJECIMIENTO NORMAL Y NO COMO ENFERMEDAD, NO SERAN VISTOS EN ESTA REVISION; SIN
EMBARGO, S| CONSIDERAMOS A LA OSTEOPOROSIS DENTRO DE ESTE GRUPO, TAMBIEN DEBE SER INCLUIDA
POR SU FRECUENCIA Y PREVALENCIA. EL RESTO DE LOS TRASTORNOS HORMONALES NO SUELEN SER
ESPECIFICOS DEL GRUPO DE EDAD AVANZADA. CONOCEMOS QUE MAS DEL 50% DE LOS ADULTOS
MAYORES DE 80 ANOS DE EDAD TIENEN AL MENOS UNA INTOLERANCIA A LA GLUCOSA (DISMINUCION DE
PRODUCCION DE INSULINA POR LAS CELULAS BETA, AUMENTO A LA RESISTENCIA A LA INSULINA POR
INACTIVIDAD FIiSICA, AUMENTO DE GRASA CORPORAL Y DISMINUCION DE MASA MUSCULAR).
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ENFERMEDADES DEL SISTEMA ENDOCRINO

DIABETES

LA DIABETES ES UNA ENFERMEDAD EN LA QUE LOS NIVELES DE GLUCOSA DE LA SANGRE ESTAN MUY ALTOS. LA
GLUCOSA PROVIENE DE LOS ALIMENTOS QUE CONSUME. LA INSULINA ES UNA HORMONA QUE AYUDA A QUE LA
GLUCOSA ENTRE A LAS CELULAS PARA SUMINISTRARLES ENERGIA. EN LA DIABETES TIPO 1, EL CUERPO NO
PRODUCE INSULINA. EN LA DIABETES TIPO 2, EL TIPO MAS COMUN, EL CUERPO NO PRODUCE O NO USA LA
INSULINA  ADECUADAMENTE. SIN SUFICIENTE INSULINA, LA GLUCOSA PERMANECE EN LA SANGRE. CON EL
TIEMPO, EL EXCESO DE GLUCOSA EN LA SANGRE PUEDE PROVOCAR LESIONES EN LOS OJOS, LOS RINONES Y
LOS NERVIOS. LA DIABETES TAMBIEN PUEDE CAUSAR ENFERMEDADES CARDIACAS, DERRAMES CEREBRALES E
INCLUSO LA NECESIDAD DE AMPUTAR UN MIEMBRO. LAS MUJERES EMBARAZADAS TAMBIEN PUEDEN
DESARROLLAR DIABETES, LA LLAMADA DIABETES GESTACIONAL. LOS SINTOMAS DE LA DIABETES TIPO 2 PUEDEN
INCLUIR FATIGA, SED, PERDIDA DE PESO, VISION BORROSA Y MICCIONES FRECUENTES. ALGUNAS PERSONAS NO
TIENEN SINTOMAS. UN ANALISIS DE SANGRE PUEDE MOSTRAR SI TIENE DIABETES. EL EJERCICIO, EL CONTROL DE
PESO Y RESPETAR EL PLAN DE COMIDAS PUEDE AYUDAR A CONTROLAR LA DIABETES. TAMBIEN DEBE
CONTROLAR EL NIVEL DE GLUCOSA Y, SI TIENE RECETA MEDICA, TOMAR MEDICAMENTOS.



ENFERMEDAD DE ADDISON

La enfermedad de Addison ocurre cuando las gldndulas suprarrenales no producen
suficiente cortisol. Suele ser a consecuencia de un problema con el sistema
inmunoldgico, que ataca equivocadamente sus propios fejidos y dana las glandulas
suprarrenales. Los sinfomas incluyen:

1.- Pérdida de peso

2.- Debilidad muscular

3.- Fafiga que empeora con el tiempo
4.- Baja presion arterial

5.- Piel oscura o manchada

Existen pruebas de laboratorio que pueden confirmar si padece de la enfermedad de
Addison. Si no se trata, puede ser mortal. Necesitard tomar pastillas de hormonas por
el resto de su vida



ENFERMEDADES DE LA TIROIDES

SI PADECE DE UNA ENFERMEDAD TIROIDEA, SU CUERPO CONSUME LA ENERGIA MAS LENTA O MAS
RAPIDAMENTE DE LO DEBIDO. UNA GLANDULA TIROIDES QUE NO SEA LO SUFICIENTEMENTE ACTIVA,
HIPOTIROIDISMO, ES MUCHO MAS COMUN. CUANDO LA TIROIDES ES DEMASIADO ACTIVA, PRODUCE MAS
HORMONA TIROIDEA QUE AQUELLA QUE EL CUERPO NECESITA. ESE CUADRO SE LLAMA HIPERTIROIDISMO.

EL HIPOTIROIDISMO REFLEJA UNA GLANDULA TIROIDES HIPOACTIVA. SIGNIFICA QUE LA GLANDULA TIROIDES
NO ES CAPAZ DE PRODUCIR SUFICIENTE HORMONA TIROIDEA PARA MANTENER EL CUERPO FUNCIONANDO
DE MANERA NORMAL. LAS PERSONAS HIPOTIROIDEAS TIENEN MUY POCA HORMONA TIROIDEA EN LA
SANGRE. LAS CAUSAS FRECUENTES SON: ENFERMEDAD AUTOINMUNE, LA ELIMINACION QUIRURGICA DE LA
TIROIDES Y EL TRATAMIENTO RADIACTIVO. CUANDO LOS NIVELES DE HORMONA TIROIDEA ESTAN BAJOS, LAS
CELULAS DEL CUERPO NO PUEDEN RECIBIR SUFICIENTE HORMONA TIROIDEA Y LOS PROCESOS CORPORALES
COMIENZAN A FUNCIONAR CON LENTITUD. A MEDIDA QUE EL CUERPO SE COMIENZA A FUNCIONAR CON
LENTITUD, SE SIENTE MAS FRIO Y SE FATIGA MAS FACILMENTE, LA PIEL SE RESECA, TIENE TENDENCIA A
OLVIDARSE DE LAS COSAS Y A ENCONTRARSE DEPRIMIDO Y TAMBIEN COMIENZA A NOTAR ESTRENIMIENTO.
NO EXISTE UNA CURA PARA EL HIPOTIROIDISMO Y LA MAYORIA DE LAS PERSONAS LO SUFREN DE POR VIDA.



EL HIPERTIROIDISMO ES UNA PATOLOGIA CAUSADA POR EL AUMENTO MANTENIDO DE LA SINTESIS Y
LIBERACION A LA CIRCULACION SANGUINEA DE TIROXINA (T4) LIBRE O DE TRIYODOTIRONINA (T3)
LIBRE, O AMBAS, Y POR CONSIGUIENTE DE SUS CONCENTRACIONES PLASMATICAS. SENAS POSIBLES DE
HIPERTIROIDISMO:

] .- PERDIDA SUBITA DE PESO

2.-FATIGA Y DEBILIDAD MUSCULAR

3.-NERVIOSISMO Y ANSIEDAD

4.-AUMENTO DE LA SUDORACION

5.-LATIDOS DEL CORAZON ACELERADOS
6.-TEMBLORES

7.-OJOS AGRANDADOS, HINCHADOS O ENROJECIDOS



TRASTORNOS DE CRECIMIENTO

LA HIPOFISIS PRODUCE LA HORMONA DEL CRECIMIENTO, QUE ESTIMULA EL CRECIMIENTO DEL HUESO Y
OTROS TEJIDOS. LOS NINOS QUE TIENEN UNA DEFICIENCIA DE ESTA HORMONA PUEDEN TENER MUY BAJA
ESTATURA. EL TRATAMIENTO CON LA HORMONA DEL CRECIMIENTO PUEDE ESTIMULAR EL CRECIMIENTO. LAS
PERSONAS TAMBIEN PUEDEN TENER UN EXCESO DE ESTA HORMONA. POR LO GENERAL, LA CAUSA ES UN
TUMOR EN LA GLANDULA PITUITARIA, QUE NO ES UN CANCER. EL EXCESO DE LA HORMONA DE
CRECIMIENTO PUEDE CAUSAR GIGANTISMO EN LOS NINOS, EN CUYO CASO LOS HUESOS Y EL CUERPO
CRECEN DEMASIADO. EN LOS ADULTOS, PUEDE CAUSAR ACROMEGALIA, QUE HACE QUE LAS MANOS, LOS
PIES Y LA CARA SEAN MAS GRANDES QUE LO NORMAL.

LOS TRATAMIENTOS POSIBLES INCLUYEN CIRUGIA PARA EXTIRPAR EL TUMOR, MEDICINAS Y RADIOTERAPIA.



CONCLUCION

LAS FUNCIONES DE CRECIMIENTO, REGULACION DE EXCRECION DE AGUA, REGULACION DE LA
TEMPERATURA CORPORAL, DE CONTROL DE LA ACCION Y RESPUESTA INMEDIATA

TANTO FISICA Y MENTAL DE UNA PERSONA, LAS FUNCIONES SEXUALES Y DE REPRODUCCION DE
LOS SERES HUMANOS Y MUCHAS OTRAS ESTAN REGIDAS POR LAS GLANDULAS ENDOCRINAS
QUE A SU VEZ ESTAN BAJO LA ACCION DE LA HIPOFISIS Y PREVIAMENTE, DEL HIPOTALAMO.
PERO TODAS ESTAS FUNCIONES PUEDEN VERSE AFECTADAS POR ALGUN DESEQUILIBRIO TANTO
HORMONAL COMO GLANDULAR, ORIGINANDO SERIAS PATOLOGIAS QUE PUEDEN SER HASTA

IRREVERSIBLES.
ALGUNAS DE ESTAS PATOLOGIAS SON:

ENANISMO, GIGANTISMO, SINDROME DE CUSHING, ENFERMEDAD DE ADDISON,
VIRILISMO, DIABETES, HIPERTIROIDISMO, HIPOTIROIDISMO Y MUCHAS OTRAS QUE ALTERAN
NUESTRO FUNCIONAMIENTO GENERAL COMO GRAN SISTEMA.



