
GUÍA DE ACOGIDA PARA PACIENTES Y FAMILIARES
UNIDAD DE HIPERPLASIA SUPRARRENAL CONGÉNITA

(ADULTOS)

La Unidad de Hiperplasia Suprarrenal Congénita del Hospital General Universitario
Gregorio Marañón está compuesta por un equipo multidisciplinar que lleva a cabo
una actividad asistencial para el diagnóstico, tratamiento y atención médica de
pacientes que padecen formas clásicas de Hiperplasia Suprarrenal Congénita.

Contamos con una amplia experiencia en el tratamiento de esta patología,
atendiendo a pacientes tanto de la Comunidad de Madrid como de otras
comunidades autónomas.

Ponemos a su disposición nuestra Unidad, con todos los medios necesarios y un
equipo de profesionales con una alta capacitación y experiencia, reconocida a nivel
nacional e internacional.

DONDE ENCONTRARNOS

Nuestra unidad forma parte del 
Hospital General Universitario 
Gregorio Marañón. 

Secretaría: 

La secretaría del Servicio de Endocrinología y Nutrición se ubica en la planta baja del 
Hospital Médico Quirúrgico (calle Dr. Esquerdo 46). Se accede por la entrada principal 
del Hospital, primer pasillo a la derecha.

Teléfono de contacto: 91-5868112 (Lunes a viernes, de 08:00 a 15:00 h)

Unidad HSC:

Paciente adulto: 
 Consultas Externas: Edificio de Consultas Externas, 6ª Planta, Consulta de 

Neuroendocrinología
 Hospitalización: Hospital Médico-Quirúrgico. Planta 3ª, Área 3400 
 Hospital de Día Médico-Polivalente: Hospital Médico-Quirúrgico, planta -1

INFORMACIÓN DE CONTACTO

Correo electrónico: hiperplasiasuprarrenalcongenita@salud.madrid.org
Teléfono contacto (Secretaría): 915290046/ 915868112. (Horario: 08:00 a 15:00 h, días 
laborables)
Página web: 
https://www.comunidad.madrid/hospital/gregoriomaranon/profesionales/unidades-
multidisciplinares/unidad-hiperplasia-suprarrenal-congenita

Metro: Línea 6 (O’Donnell), Línea 4 (Goya) y Línea 9 (Sainz de Baranda)

Autobús: 2, 15, 28, 30, 56 143, 156, 202, 203, 215, E2, E3, N6, N8 N27

¿Cómo llegar?
Dirección: Calle Doctor Esquerdo 
46, 28007, Madrid, España
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Coordinadora de la Unidad:
• Dra. María Sanz Fernández
Equipo médico:
Endocrinólogos: 

• Dra. Marina Mora (pediatría)
• Dra. Amparo Rodríguez (pediatría)
• Dr. Rogelio García (adultos)
• Dra. María Miguélez (adultos)
Neonatología: 
• Dr. Manuel Sánchez 
Cirugía general, plastica, ginecología y urología: 

• Dra. María Fanjul
• Dra. Beatriz Berenguer
• Dra. Patricia Menéndez
• Dr. Gabriel Ogaya
• Dr. Iñaki Amunategui
Bioquímica y genética:
• Dña. M.ª Dolores Ibáñez 
• Dña. Elena Llorente 
• Dña. María Arriba
Salud Mental: 

• Dr. Jorge Vidal 
Equipo de enfermería
• Dña. Gema Manzano
• Dña. María Rofso

¿QUIÉNES SOMOS?¿Qué es la Hiperplasia Suprarrenal Congénita?
La Hiperplasia Suprarrenal Congénita (HSC) es una enfermedad hereditaria que afecta
a las glándulas suprarrenales.
Se caracteriza por una insuficiencia en la producción de cortisol y/o aldosterona y por
una excesiva producción de andrógenos debido a un fallo en el proceso de síntesis de
estas hormonas causado como consecuencia del mal funcionamiento de los genes
que las codifican.

¿Cuáles son los efectos de la HSC en los niños?
Depende del género y del grado de deficiencia (leve o grave). Existen varias formas de
HSC:
• HSC clásica con pérdida salina: Es la forma más grave. Las glándulas suprarrenales

no producen cortisol ni aldosterona (la hormona que retiene sal en el cuerpo) y
producen demasiado andrógeno (hormona masculina). Los niños tendrán un
aspecto normal al nacer. Las primeras señales de HSC son pérdida de peso,
problemas de alimentación y vómitos. Perderán sal y agua a través de la orina. Las
niñas, además, presentan los genitales con un aspecto masculinizado. Sin embargo,
estos bebés son de sexo femenino y poseen vagina, útero y ovarios. Es importante
detectar y tratar precozmente esta afección para evitar los problemas de la pérdida
de sal (deshidratación) y en las niñas muy virilizadas evitar la asignación incorrecta
de género.

• HSC clásica sin pérdida salina o virilizante simple: las glándulas suprarrenales
producen aldosterona pero no suficiente cortisol y demasiado andrógeno. Es una
enfermedad menos grave pero que precisa tratamiento.

• Otras formas: existen formas leves cuyos síntomas aparecen en la infancia tardía o
adolescencia.

¿Qué aporta nuestra Unidad al tratamiento de estas enfermedades?
Nuestro equipo de especialistas tiene una gran experiencia en el diagnóstico y
tratamiento de esta enfermedad. Somos centro de referencia del Programa de la
Comunidad de Madrid de Cribado Neonatal de Hiperplasia Suprarrenal Congénita,
desde su implantación en 1990 y contamos con la Certificación de Calidad de AENOR
desde 2016.
Asimismo, entendemos que el manejo y toma de decisiones en esta patología puede
ser desafiante y nuestro enfoque es proporcionar la atención más avanzada,
multidisciplinar y comprensiva. También ofrecemos asesoramiento genético en los
casos que así lo requieran.

Nuestro equipo de expertos incluye endocrinólogos pediátricos y de adultos,
cirujanos, genetistas, ginecólogos y otros profesionales de la salud especializados en el
manejo de esta enfermedad. Estamos comprometidos a brindarle la mejor atención
posible y a mejorar su calidad de vida.

Por favor, responde a la encuesta 
vinculada a este QR para conocer tu 
opinión sobre nuestra unidad. No te 
llevará mucho tiempo. ¡Gracias!

AYÚDANOS A MEJORAR


