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La facies renal 

También llamada "muñeco chino", es una 

apariencia que toman los enfermos renales debido 

al edema de los párpados y la cara, que la hace 

aparecer redondeada y con los ojos oblicuos y 

escasamente abiertos. Esta facies se diferencia de 

la facies hipotiroidea porque el paciente presenta 

ansiedad y depresión motivadas por su enfermedad 

 

Facies caquéctica 

Se observa en todos los estados crónicos de desnutrición. 

Se caracteriza, principalmente por el enflaquecimiento 

general de la cara, la acentuación de las arrugas y, 

generalmente la palidez. Esta es la facies de la mayoría 

de los casos avanzados de tuberculosis, de cáncer, y 

diabetes. En los niños de pecho, el trastorno de nutrición 

general, da a la cara el aspecto de "Pequeño Viejo", es 

decir, Atrepsia. 

La facie lúpica 

Es una manifestación clínica que se presenta en 

aproximadamente el 40% de los pacientes con lupus 

eritematoso sistémico (LES). Se caracteriza por una 

lesión eritematosa y descamativa en las mejillas y el arco 

nasal, conocida también como eritema en alas de 

mariposa. En la fase crónica de la enfermedad, la piel 

puede atrofiarse y aparecer telangiectasias. 

Facies Cianótica 

Se observa una coloración azulada en los labios, mejillas, 

nariz y lóbulos de las orejas debido a la hipoxia o 

insuficiencia circulatoria. 

 



 

 

  

Facies parkinsoniana 

Se caracteriza por inexpresión de la cara, fijeza de la 

mirada, falta de parpadeo, supresión de la mímica, 

aspecto grasoso de la cara —cara de pomada— y la boca 

entreabierta con sialorrea. 

Facies de Cushing 

Cara de luna llena abotagada y con papada, cuello de toro 

y cianosis; la piel delgada, con estrías cutáneas. 

Facies mongoloide 

Ojos oblicuos, microcefalia, labios grandes, 

macroglosia, hipertelorismo y epicanto 

Facies del síndrome de Claude Bernard Horner 

Producida por parálisis del simpático cervical, se 

caracteriza por disminución de la hendidura 

palpebral —enoftalmos— del lado paralizado, 

congestión de la conjuntiva y miosis por predominio 

de la acción del motor ocular común y ptosis 

palpebral. 



 

 Facies acromegálica 

Gran desarrollo de la nariz, maxilar inferior, arcos 

superciliares y cigomáticos, labios y lengua. Hay 

cejas pobladas y unidas por la parte interna 

Facies hipertiroidea 

Mirada fija de verdadero terror, rigidez de la 

expresión, exoftalmos e intensos cambios 

vasomotores de la piel de la cara 

Facie anemica 

Es la apariencia facial característica en personas con anemia 

severa, debido a la disminución de la hemoglobina en sangre, lo 

que provoca una reducción en la oxigenación de los tejidos. 

Características: Palidez cutáneo-mucosa, especialmente en 

labios, conjuntivas y pabellones auriculares. Piel fina y opaca, 

con posible sequedad. Ojos hundidos y ojeras, por la mala 

oxigenación tisular. Labios pálidos y a veces ligeramente 

cianóticos en casos graves. Astenia y adinamia, con expresión 

de fatiga o cansancio. Uñas frágiles y quebradizas, 

especialmente en anemias ferropénicas. Cabello seco y con 

tendencia a la caída en casos prolongados 

 

La facies leonina 

Es una facies que se parece a la de un león. Se observa en 

múltiples afecciones y se ha descrito clásicamente para la lepra 

lepromatosa, así como para la enfermedad ósea de Paget 


