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Patologias
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Integrantes del Equipo

« Claudia Patricia Abarca Jimenez
« Diego Caballero Bonifaz

 Leslie Dennis Cabrera Sanchez

« Ana Kristell GOmez Castillo -/
« ESmeralda Jdimenez Jimenez

« Pablo Adolfo Jimenez Vazquez

« Lizeth Guadalupe Ramirez Lozano

- Jonatan Gamaliel Vazquez Cruz Comitan de Dominguez, Chiapas. A 24 de Septiembre, 2024.
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Nombre del alumno: Leslie Dennis Cabrera Sanchez
Nombre del profesor: Alexandro Alberto Torres
Guillen

Actividad: Presentacion

Materia: Medicina Interna

Grado: 5

Grupo: B

Comitan de Dominguez Chiapas a 08 de octubre de 2024
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Manifestaciones clinicas ,historia clinica y exploracion fisica

Solicitar perfil tiroideo niveles: TSH y T4 Libre

- —é Hipotiroidismo primario
- ——) Hipotiroidismo Subclinico
- ——> ipotiroidismo central
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AAVAVA

Valores de referencia:

Hormona Valor minimo Valor maximo
TSH 0.4 45 mUl/L
T3 3,5 /.8 pmol/L

T4 9 25 pmol/L
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Para iniciar tratamiento con levotiroxina, considerar dosis en caso:

Si tiene: No tiene:
Levotiroxina dosis 12.5-25mcg Levotiroxina dosis 1.6-1.8
diarios mcg/kg/dia
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Renovar perfil tiroideo a las 6 semanas:

Medir TSH v T4L cada 6-12 semanas,

TSH alta 0 baja ) _
durante el primer ano
Medir TSH v T4L cada 6 meses cuando
TSH Normal este estable v posteriormente vigilancia

anual
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