EUDS

Mi Universidad

Alumno:
Uziel Dominguez Alvarez
Docente:
Dr. Edwin yoani montes lopez
Actividad:

Flash cards
Asignatura:
Fisiopatologia
Universidad:
Universidad del sureste
Carrera:

Medicina humana
Lugar y fecha:
Tapachula chiapas a 16/04/2024



cﬁ

Conjunto de sintomas diversos debido a
un exceso de produccion de
glucocorticoides por la corteza
suprarrenal o por la administracion
mantenida de glucocorticoides

EPIDEMIOLOGIA

El sindrome de Cushing es considerado
una enfermedad rara, con una incidencia
estimada de 0.7 a 2.4 casos por cada
millon de personas al ano. La
prevalencia es aproximadamente de 39
casos por millon de habitantes. Estas
cifras pueden variar segun la poblacion
estudiada y los criterios de diagndstico

utilizados.
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ETIOLOGIA

e La causa mas frecuente es el
exogenos

* Fenotipo Cushing

* Niveles de ACTH suprimidos
COMPRENDE DE 3 TRASTORNOS

e SC hipofisiario o enfermedad de cushing

e SC ectopico

e SC suprarrenal

MANIFESTACIONES CLINICAS
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principalmente en el drea del abdomen.
2.Cara redonda y enrojecida: Conocida como "cara de
luna llena", puede haber un aumento de la grasa

3.Aumento de peso: No relacionado con la ingesta
caldrica, puede llevar a la obesidad y al aumento de

peso.

] AT 4.Piel delgada y fragil: Puede presentarse facilmente
A J—— hematomas y estrias rojas o violaceas
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TRATAMIENTO

1.Cirugia: La extirpacion quirudrgica del tumc
suprarrenal o hipofisario que produce cortisi
es el tratamiento de eleccion para muchc
casos de sindrome de Cushing.

2.Radioterapia

3.Cabergolina

4.Inhibidores de la esteroidogenesis

5.Suprarrenalectomia

6. Tratamiento sintomatico
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