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Farmacos

hipoglucemiantes

Diabetes mellitus se caracteriza por presentar hiperglucemia
asociada a lesiones de los, ojos, rifidn, nervios, vasos sanguineos y

corazon.
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Sulfonilureas

Estimula

Secrecion de insulina
por parte de la célula
beta pancreatica

Se admiristra
por via oral
Su efecto es

Es la hipoglucemia
y el aumento de
peso.
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Primera linea en el
tratamiento de la DM2
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Captacidén de glucosa
desde el torrente
circulatorio por parte
de los miocitos del
musculo esquelético

Su efecto es

Intolerancia
gastrointestinal

La administracién es

Oral de primera
eleccion en el
tratamiento de

pacientes con DM2 y
obesidad

Insulina por parte de las
células beta
pancreaticas.

Sus efectos

Son cefaleas y mareos
leves

Perr son

Eficaces para corregir la
hiperglucemia
postprandial que
caracteriza las fases
precoces de la DM2.

de- nominados receptores
activados por proliferacion
de peroxisomas

Que

Participan en el
metabolismo de los
lipidos y los hidratos de
carbono, regulando la
expresion de genes.

Suj efectos

Es la hepatotoxicidad

del borde en cepillo del
enterocito

Sus efectos

Producen a nivel
gastrointestinal

Son utiles

En pacientes con DM2 de
corta evolucion



