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DIABETES MELLITUS

La diabetes mellitus (DM) se define como un desorden metabélico de.causas miltiples caracterizado
por la hiperglucemia cronica asociada a alteraciones en el metabolismo de hidratos de carbono,
proteinas y grasas, que se producen como consecuencia de defectos en la secrecion de insulina o de su
accion o de ambas cosas a la vez. -Rozman, C. "Farreras: Medicina Interna” 13 era. edicion. Doyma,

Madrid, 1995.




Tipo 1

Cuando no existe
produccion de insulina ya
que hay destruccion de
las células B

Clasificacion

Tipo 2

Existe resistencia a la
insulina y déficit en su
secrecion por parte del

pancreas.

Gestacional

Es un tipo de diabetes que
aparece por primera vez
durante el embarazo y su
Dx es vital para evitar
complicaciones maternas
o en el RN.



A. D(? mediacién inmunitaria
Idiopética

B.

Tipos 1:

Tipo 2:

Defectos genético de la funcion de
las células By que afectan la accion
de la insulina.

_Trastornos del pancreas exocrino
_Endocrinopatias.

_Inducida por farmacos 0 quimicos.
-Infecciones

_Otros Sindromes Genéticos
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Manifestaciones clinicas
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1. Hb Alc > 6.5%.

2. Glucosa plasmatica en ayuno =7.0 mmol/L
(=126 mg/100 ml). El ayuno se define como la
ausencia de consumo calérico durante por lo
menos 8 h.

3. Glucosa plasmaticaen 2 h 211.1 mmol/L
(=200 mg/100 ml) en una prueba de
tolerancia a la glucosa oral con una dosis de
754.

4Sintomas de diabetes mas una glucemia
aleatoria 211.1 mmol/L (2200 mg/100 ml).
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Diagnostico pA

»

1. Trastorno de la glucosa en ayunas
(impaired fasting glucose, IFG) para una
concentracion plasmatica de glucosa en
ayunas de 5.6 a 6.9 mmol/L (100 a 125
mg/100 ml).

B Si existe hiperglucemia inequivoca

2. Alteracion de la tolerancia a la glucosa
(impaired glucose tolerance, IGT) para las
concentraciones plasmaticas de glucosa de 7.8
a11.1 mmol/L (140 a 199 mg/100ml) 2 h
después de una carga de glucosa oral de 75 g.




Correlacion entre la Hb A1C y las concentraciones
promedio de glucosa plasmatica

Hb A1C % | Glucosa Plasméatica Promedio, mg/dL
( mmol/l)
6 126 (7)
7 154 (8,6)
Andlisis de sangre 8 183 (10,2)
9 212 (11,8)
EGO 10 240 (13,4)
11 269 (14,9)
12 298 (16,5)







Pariente de primer grado con diabetes

Inactividad fisica

Raza/etnia (p. ej., estadounidenses de raza negra, de origen hispano y asiatico, indios
estadounidenses y originarios de las islas del Pacifico)

IFG o IGT identificados con anterioridad o una hemoglobina Alc de 5.7 a 6.4%
Antecedente de GDM o parto de un lactante >4 kg

Hipertension (presion arterial 2140/90 mmHg)

Concentracion de colesterol de las HDL <0.90 mmol/L (35 mg/100 ml) y/o una
concentracion de triglicéridos 22.82 mmol/L (250 mg/100 ml)

Sindrome de ovario poliquistico o acantosis negra

Antecedente de vasculopatia
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Tratamiento

Manejo de la dieta :

-distribucién caldrica entre carbohidratos, proteinas y grasas-

-Evitar el consumo de sal

-No consumir alimentos con alto contenido de azicar-

-Horarios especificos, con las cantidades a consumir y con el tipo de alimentos
-No consumir alcohol-



Tratamiento I




tratamiento |

Farmacos hipoglucemiantes orales e inyectables:
e Andlogos de la amilina y andlogos del péptido similar al glucagon tipo T

o Los fdrmacos hipoglucemiantes pertenecen a 5 categorias: (1) secretagogos de la
insulina (es decir, sulfonilureas, repaglinida y nateglinida), (2) biguanidas
(metformina), (3) inhibidores de la o-glucosidasa, (%) inhibidores de la enzima
dipeptidilpeptidasa tipo 4 (DPP-4) y (5) tiazolidinedionas (TZD)



tratamiento |

Andlogos de la amilina

La pramlintida, un andlogo sintético de la amilina, es un firmaco hipoglucemiante

inyectable que modula la glucemia posprandial y se encuentra autorizado para consumo en
la diabetes tipo T y tipo 2-

DMT- 15 a 60 mg, de 7T a 3 h antes de las comidas principales, ya que va a retrasar el
vaciamiento gdstrico y suprime el glucagon-

DM2- 60 a 120 myg, de T a 3 h antes de las comidas principales, ya que va a retrasar el
vaciamiento gdstrico y suprime el glucagon-



tratamiento |

Insulina

Todas las insulinas se cuantifican en unidades (la unidad internacional de la insulina se
define como la cantidad de hormona requerida para reducir la glucemia de un conejo de 2 kg en

ayuno desde 145 mg/dl hasta 120 mg/dl). La mayor parte de los tipos de insulina se encuentran
disponibles con potencias de 100 U (es decir, 100 U de insulina/1 ml)-



INICIO DE ACTIVIDAD DURACION DE

TIPO (INSULINA HUMANA) ACCION MAXIMA (H)  ACCION (H) af 2

Accion ripida

Lispro S min a 1S min lals 3a$
Aspdrtica S min a 1S min lals 3a$
Glulisina S min a 15 min lals 3as
Accion corta
Insulina regular OShalh 2a4d Sas

Accion intermedia

e Insulina isofana en suspension (IAC) 2a4h 4a10 10al6
\ccion prolongada
Detemir 2a4h Sin pico 6a2d

maximo
Glarginat 2adh Sin pico 20a24
miximo
Premezcladas
70% IAC/30% regular 05alh Dual 10a 16
50% TAC/S0% regular 05alh Dual 10a16
75% NPL (insulina lispro protamina V25% lispro S min a 15 min Dual 10al6
50% NPL/S0% lispro S min a 15 min Dual 10al16
70% NPA (insulina aspértica protamina V30% S min a 15 min Dual 10al6
2 aspartica o
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Tratamiento

Trasplante de pdncreas o de células del islote:

confiere un potencial de mejoramiento significativo de la calidad de vida pues su caracteristica
sélo se encuentra disponible para quienes experimentan complicaciones a largo plazo- El
trasplante de pdncreas rifién es un procedimiento que se utiliza para individuos con diabetes
que padecen nefropatia en fase terminal



Complicaciones cronicas de la diabetes mellitus:

® Oftalmologicas: retinopatia diabetica no proliferativa o proliferativa, edema macular, rubeosis
del iris, glaucoma y cataratas.

® Renales: proteinuria, nefropatia en fase terminal y acidosis tubular renal de tipo IV.

® Neurologicas: polineuropatia simetrica distal, polirradiculopatia, mononeuropatia y neuropatia
autonomica.

® Gastrointestinales: gastroparesia, diarrea y estrenimiento.

® Genitourinarias: cistopatia, disfuncion erectil, disfuncion sexual en la mujer y candidosis vaginal.



Complicaciones cronicas de la diabetes mellitus:

® Cardiovasculares: coronariopatia, insufi ciencia cardiaca congestiva, vasculopatia periferica y
accidente vascular cerebral.

® Extremidades inferiores: deformidad de los pies (dedo en martillo, dedo en garra y pie de
Charcot), ulceras y amputacion.

® Dermatologicas: infecciones (foliculitis, furunculosis, celulitis), necrobiosis, mala cicatrizacion,
ulceras y gangrena.

® Dental: enfermedad periodontal.



