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levotiroxina
debe administrarse en forma

de tabletas molidas y
suspendidas en algunos

mililitros de agua mediante
una cuchara pequeña de metal.

HIPOTIROIDISMO
CONGENITO

Los pacientes con
hipotiroidismo congénito

presentan mayor prevalencia
de hipoacusia y de

malformaciones congénitas
extratiroideas

La medición primaria de
tetrayodotironina (T4) y la

confirmación con la medición de
la hormona estimulante de

tiroides (TSH)
La medición primaria de TSH 

La medición primaria simultánea
de T4 y TSH

Tamiz Neonatal 

 

Ictericia 
Cara hinchada o lengua

abultada
Llanto ronco 

Bajo tono muscular 
Hernica umbilical 

Ectreñimiento 
Más sueño que lo normal 

Def de crecimiento 

Se recomienda que la dieta de
la mujer en edad fértil sea

completa, adecuada y
suficiente para cubrir las
necesidades nutricionales de
ella y del producto, como es
el caso de la ingesta de yodo

recomendada por la OMS

es la deficiencia de
hormonas tiroideas

presente al
nacimiento.

La principal causa de HC es
la deficiencia de yodo. En
las regiones con suficiencia
de yodo, la mayoría de los
casos de HC son esporádicos.

De estos, a su vez, la
mayoría son por disgenesia

tiroidea

DIAGNOSTICO

TRATAMIENTO

SINTOMAS 

PREVENCION
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