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Patients et méthodes :

asthénie

Etude rétrospective incluant les sujets agés prise ?:@,?tigsement psychique
suivis pour une dysthyroidie au service de Les principales manifestations cliniques de
médecine interne du CHU sahloul sur une Phypothyroidie:

période allant de Janvier 2014 au Décembre “Les principaux symptomes de I'hyperthyroidie

2017, étaient : N
o une asthénie (2 cas),

o des palpitations (1 cas)
Résultats : O un amaigrissement (2 cas)

+»Les principales complications de I’'hypothyroidie :

s 17 patients v' linsuffisance cardiaque (23% des cas)

< I'ége moyen était de 72 ans (65 -75 ans) 4 I'hyperChOIGStérOIémie (20 % des CaS)

o . . L o
une prédominance féminine (70 %). +»Le traitement de la dysthyroidie était basé sur :

< Lapathologie thyroidienne était >  L-thyroxine a dose progressive (15 cas)
dominée par I'hypothyroidie (85 % des > les antithyroidiens de synthése (1 cas)
cas). »  lirathérapie (1 cas)

% Le délai moyen de consultation était de >. la ch.irurgie (1 cas).
2 ans et demi. Discussion :

ULes dysthyroidies sont fréquentes chez le sujet agé.
ULeur symptomatologie est souvent trompeuse.
UUn intérét particulier du dosage hormonal au
moindre doute afin d’instaurer le traitement adéquat
a temps et prévenir les complications qui peuvent
compromettre le pronostic vital de la personne agée.




