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INTRODUCCION

Se entiende como diabetes a la enfermedad en la que los niveles de bazuca a nivel de la sangre son muy altos, la glucosa proviene
de los alimentos que consume, la insulina es una de las hormonas mas importantes en el metabolismo de la glucosa entre las
células que suministran energias en el organismo.

Se origina principalmente en el pancreas que no sintetiza la cantidad de la insulina que en el cuerpo se necesita. La calidad inferior
0 0 es capaz de utilizarla de manera.

La insulina es una hormona que puede ser producida por el pancreas. Su principal funcion es el mantenimiento de los valores que
son mas adecuados de la glucosa en sangre.

Esto va a hacer que la glucosa entre en el organismo y sea transportada de manera adecuada al interior de las cleulas, en donde se
transforma en energia para que funcionen los musculos y los tejidos.

En las personas que tienen diabetes hay un exceso de la glucosa libre en la sangre, ya que no se distribuye de la forma mas
adecuada.

Las principales causas de generar la diabetes depende de que tipo de diabetes desarrolles por ejemplo la diabetes tipo uno aparece
generalmente en nios y adolescentes, suele aparecer de forma brusca y muchas beses depende de que existan antecedentes
familiares, se va a producir por la destruccion de células que producen la insulina en el pancreas, es decir que en el organismo taca
a sus propias células como si fuesen extranas como una enfermedad autoinmune, se investiga aun si el origen son los factores
ambientales.

La diabetes tipo dos surge en la edad adulta, su incidencia aumenta en personas de edad avanzada y es una diez veces mas
frecuentes en ella se produce una disminucién de la accion de la insulina, de forma que aunque haya mucha, no puede actuar. Su
principal causa es la obesidad por que el tejido graso produce determinadas sustancias que disminuyen la sensibilidad de los
repceptores de la insulina.

Referencia
Gonzales M. 2018. Diabetes. Medicina clinica, https://cuidateplus.marca.com/enfermedades/digestivas/diabetes.html
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DIABETES TIPO 2

Datos importantes.

Células incriminas y su relacién con la diabetes tipo dos, ya que las increithas son hormonas producidas por el tracto
gastrointestinal, en respuesta de la ingesta de alimentos y co efecto sobre las células de los islotes de langerhans

Aumentando la secrecidn y liberacion de insulina y disminuye la secrecion de glucagon

CRITERIOS DIAGNOSTICOS ADA 2016

» Glucosa en ayuno >126mg/dl no haber ingerido tenido ingesta calérica en las ultimas 8 horas

» Glucosa plasmatica a las 2 hrs >200mg/dl durante una prueba oral de tolerancia a la glucosa. La prueba debe ser realizada con
una carga de 75 gr de glucosa anhidra disuelta en agua

« Hemoglobina glicosilada >6.5% esta prueba debe realizarse en laboratorios certificados de acuerdo a estandares

« Pacientes con sintomas classicos de hiperglicemia o crisis hiperglicemia con una glucosa al azar >200mg/dI

CLASIFICACION DE ACUERDO A LAS COMPLICACIONES

AGUDAS: surgen de azucares altas en sangrescoo hipoglucemia, estados hiperosmolares hiperglucemicos, cetoacidosis diabetica

CRONICAS: las complicaciones cronicas tienden a surgir con el transcursos de afios o décadas con frecuencia, existe dafio antes
de que haya sintamas, asi que se recomiendan analisis preventivos de rutina para detectar y tratar los problemas antes de que
ocurran o empeoren. Principalmente retinopatias, cataratas, edema macular, glaucoma. Dafo renal, dafio nervioso, aumento de la

presion sanguinea, enfermedades de la piel.



Pronosticn

Kl diabético no separa de serlo,
pero puede llegarse a controlar

permiiiendo una vida normal.

poniendosela insulina que falta

reguladors con dieta y cjervicio
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La forma de lidiar con
el diablo de la
obesidad y la diabetes
es, literalmente, un dia
a la ver.
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FISIOPATOLOGIA
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Pronostico

El diabético no separa de serlo,

pero puede llegarse a controlar

permitiendo una vida normal,

poniéndosela insulina que falta
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La diabetes es una bomba de
tiempo demasiado personal
que puede explotar hoy,
mafiana, el proximo afno o
dentro de 10 anos, una bomba
de tiempo que afecta a
millones como yo, y afectara
maiiana a los nifios de hoy
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Condicion heterogénea

que se acompana de
hiperglucemia asociada
con la deficiencia de

insulina relativa
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Conclusion

La diabetes es una enferemdad que afecta a la mayoria de la poblacidon en mexico, se considera una de las enferemeedades
cronicas degeerativas que incapacitan a las personas de forma cronica, que sus datos y presencia se ve disminuido.

En la diabetes mellitus las cifras de azucar altas durante afios provocan dafo en distintos érganos y tejidos: rifdn, cerebro, nervios,
retina, corazon, arterias..., que conducen a un gran deterioro de la calidad de vida que la enfermedad produce.

El diagndstico es sencillo y se basa en conocer los valores de azucar en ayunas o tras sobrecarga con glucosa. Habitualmente es
facil distinguir entre la diabetes tipo 1 y la diabetes tipo 2.

Considerando que, la susceptibilidad de los pacientes diabéticos al desarrollo de infecciones puede ser explicada por los cambios
en la fraccion oligosacarida de la inmunoglobulina, el presente trabajo, se enfoc6 en estimar los cambios de glicosilacion terminal de
la IgM de pacientes con DM2 con respecto a un grupo de sujetos controles gluglicémicos aparentemente sanos.

También, puede tener graves consecuencias, como el coma diabético, complicaciones cardiovasculares, renales, oculares, cerebrales y
de los miembros inferiores.

Es importante prevenirla a través de una dieta adecuada que incluya seis comidas diarias, evitando los ayunos prolongados,
realizando actividad fisica, en los obesos es fundamental que bajen de peso.

En cuanto a su tratamiento, quienes la padecen deben consultar a un médico diabet6logo, quien les recetara los farmacos adecuados y
un plan alimentario para combatirla. Ademas, en ciertos casos, es fundamental que el diabético se inyecte insulina, para controlar los
niveles de glucosa en la sangre.

Para finalizar, creemos que es importante tomar conciencia sobre esta enfermedad, ya que estd muy difundida y todos
corremos riesgos de contraerla aunque no tengamos predisposicion genética a ella, ya que actualmente, existen alimentos

modificados genéticamente, y otros alimentos que si son consumidos en exceso, pueden acercarnos a dicha enfermedad.


https://www.monografias.com/trabajos11/estacon/estacon.shtml
https://www.monografias.com/trabajos35/tipos-riesgos/tipos-riesgos.shtml
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