Sindrome de Cushing

’ Sospecha clinica }—{ (Ver Algoritmo Hiperandrogenismo) ‘

’ Cortisol en orina de 24 horas (2 muestras) ‘

< 80 pg/24 horas

Valor no concluyente (préximo a 80 mg/24 horas)
y/0 se mantiene sospecha clinica
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Sindrome de Cushing
descartado

Supresion combinada DXM-CRH
Ritmo circadiano de Cortisol »| Alterado

= 80 pg/24 horas
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Sindrome
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de Cushing
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ACTH

Supresion fuerte con DXM

Prueba estimulacion CRH
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ACTH 11
No supresién con DXM
No respuesta con CRH

ACTH 1 o normal
Supresién con DXM
Respuesta con CRH

ACTH |
No supresién con DXM
No respuesta con CRH

Secrecion ectépica
de ACTH
Secrecion (SPN)

Patologia hipofisaria

Orienta hacia
Adenoma
hipofisario

Patologia suprarrenal

i—‘—i

’ Normal ‘ ’ Elevado ‘

! !

Orienta hacia || Orienta hacia

Adenoma Carcinoma

ABREVIATURAS:

ACTH: Hormona adrenocorticotropa.
DHEA-S: Sulfato de
dehidroepiandrosterona.

SPN: Sindrome paraneoplésico.

DXM: Dexametasona.

CRH: Hormona liberadora de la hormona
adrenocorticotropa.
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