
¿Cómo se diagnostica  
la acromegalia?

Si sospecha acromegalia, su médico le hará un análisis de sangre 
para determinar el nivel del factor IGF-1. Un alto nivel de IGF-1 
puede significar que su nivel de GH también está alto.

Otra forma de diagnosticar la acromegalia es con una prueba 
oral de tolerancia a la glucosa. Para esta prueba, se mide el 
nivel de GH en la sangre después de que toma agua con azúcar. 
Normalmente, la glucosa hace que la pituitaria pare de producir 
GH y baja el nivel de GH en la sangre. Sin embargo, un tumor 
pituitario que produce GH no dejará de producirla, por lo que  
el nivel de GH no cambiará. 

¿Qué es la acromegalia?
La acromegalia es un trastorno serio, pero poco común, causado 
por el exceso de hormona del crecimiento (growth hormone 
o GH) en la sangre. La glándula pituitaria (situada en la base 
del cerebro) secreta la GH en el flujo sanguíneo, y la sangre 
la transporta a otras partes del cuerpo, donde tiene efectos 
específicos. En los niños, la GH estimula el crecimiento y también 
es importante para el desarrollo del cuerpo. En los adultos,  
la GH afecta el nivel de energía, la fuerza muscular, la salud de 
los huesos y la sensación de bienestar general. 

La producción excesiva de GH en los niños se llama gigantismo, 
un trastorno muy poco común. La acromegalia en adultos ocurre 
principalmente en hombres y mujeres de mediana edad.  

¿Sabía usted?
La acromegalia es un trastorno muy poco común. 
Cada año ocurren aproximadamente tres nuevos 
casos de acromegalia por cada millón de personas.  

¿Qué causa la acromegalia? 

En más de 98% de los casos, la acromegalia es causada por un 
tumor benigno o no canceroso de la glándula pituitaria (adenoma 
pituitario). El tumor hace que la pituitaria produzca un exceso  
de hormona del crecimiento, que a su vez incrementa el nivel  
de GH en la sangre. Demasiada GH también eleva el nivel de la 
hormona IGF-1 (insulin-like growth factor o IGF-1) que se produce 
en el hígado y propicia el crecimiento. En casos muy poco 
comunes, la causa de la acromegalia es un tumor que también 
produce hormonas, pero está situado en otra parte del cuerpo.
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La Red de Salud Hormonal (Hormone Health Network) ofrece recursos 
gratuitos por Internet que se basan en los más avanzados conocimientos 
científicos y clínicos de la Sociedad de Endocrinología (The Endocrine Society 
en www.endo-society.org). El objetivo de la Red es que los pacientes no solo 
tengan información, sino que sean activos participantes en la atención de 
salud que reciben. 

¿Cuáles son los indicios y 
síntomas de la acromegalia? 

El paciente con acromegalia generalmente tiene un agrandamien- 
to de manos y pies, labios gruesos, alteración de rasgos faciales, 
agrandamiento de la mandíbula y la frente, y dientes muy espa- 
ciados. En muchos casos, los pacientes sudan excesivamente.

Se clasifican los demás indicios y síntomas en tres categorías, 
según las causas subyacentes. Causan los síntomas un alto nivel 
de GH, hipopituitarismo (deficiencia de la hormona pituitaria) 
producto de daño a la pituitaria por un tumor o los efectos  
del volumen del tumor (cuando el tumor es suficientemente 
grande como para comprimir la estructura cerebral que lo rodea).

¿Cómo se trata la acromegalia? 

La acromegalia requiere la atención de expertos. Un nivel 
excesivo de GH y IGF-1 en la sangre afecta la calidad y esperanza 
de vida. El principal objetivo del tratamiento es normalizar el 
nivel de GH y del factor IGF-1. El tratamiento puede ser cirugía, 
irradiación de la glándula pituitaria, medicamentos o una 
combinación de estas opciones.

Si la causa de la acromegalia es un tumor pituitario, el primer 
tratamiento consistirá en extirpar el tumor. La extirpación total 
del tumor es difícil y frecuentemente se necesita otros tipos  

de terapia para lograr un nivel normal de GH y del factor IGF-
1. Si el nivel de GH aún no es normal después de la cirugía o si 
usted no es candidato a cirugía, entonces existe la opción de 
irradiar la pituitaria y tomar medicamentos.

La radiación reduce muy lentamente el nivel de GH. Puede tardar 
de 10 a 20 años para ser totalmente eficaz. Sin embargo, cuando 
se logra el objetivo, los efectos de la radiación son permanentes.

También hay medicamentos para el tratamiento de la 
acromegalia, pero no son una cura. Si la cirugía o la radiación  
no reducen el nivel de GH, probablemente tenga que tomar 
medicamentos durante toda la vida. (En casos poco frecuentes, 
cuando se deja de tomar medicamentos, la enfermedad sigue 
bajo control). Los medicamentos más eficaces para la acromegalia 
son los fármacos análogos a la somatostatina y antagonistas  
de los receptores de la GH. Otro tipo de medicamento (los 
agonistas de dopamina) tiene efecto en algunos pacientes,  
pero no en la mayoría. Algunos pacientes pueden beneficiarse  
de una combinación de estos medicamentos.

Preguntas que debe hacerle  
a su médico
•	 ¿Qué opciones de tratamiento tengo?

•	 ¿Cuáles son las ventajas y desventajas de 
cada opción de tratamiento?

•	 ¿Debo consultar con un endocrinólogo con 
respecto a mi afección?

•	 ¿Con qué frecuencia debo hacerme 
exámenes médicos?

•	 ¿Qué más debo hacer para permanecer sano?

ReCURSOs

•	 Encuentre un endocrinólogo: www.hormone.org o llame al 
1-800-HORMONE (1-800-467-6663)

•	 MedlinePlus (Instituto Nacional de Salud), trastornos del creci- 
miento: www.nlm.nih.gov/medlineplus/growthdisorders.html

•	 Servicio Nacional de Enfermedades Endocrinas y Metabólicas 
(Instituto Nacional de Salud): endocrine.niddk.nih.gov/pubs/
acro/acro.aspx

•	 Mayo Clinic: www.mayoclinic.com/health/acromegaly/DS00478
•	 UpToDate.com, Información para pacientes: Acromegalia: 

www.uptodate.com/contents/patient-information-acromegaly
•	 La Fundación de Crecimiento Humano: www.hgfound.org 
•	 La Fundación Mágica: www.magicfoundation.org 
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Indicios y Síntomas de Acromegalia

Causados por un alto nivel de GH:
•	 Adormecimiento o ardor en las manos y los pies
•	 Síndrome del túnel carpiano
•	 Elevación de glucosa (azúcar) en la sangre
•	 Problemas cardiacos o agrandamiento del corazón
•	 Presión alta (hipertensión)
•	 Artritis
•	 Bocio (agrandamiento de la tiroides)
•	 Apnea del sueño (suspensión temporal de la respiración 

varias veces durante el sueño)
•	 Fatiga

Causados por hipopituitarismo:
•	 Trastornos menstruales (menstruación irregular; ausencia 

de menstruación)
•	 Disminución del deseo sexual
•	 Fatiga

Causados por tumor:
•	 Dolores de cabeza
•	 Problemas de la visión (visión de túnel, pérdida de la vista)


