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los niveles de glucemia.
+

dificultad para mantenerlos. ) f’HpH >
¢ o
‘ <ou \c’
o/
] laui 30 §_|C ol g
per/mlte que cualquier 3 LY >
| [——— estimulo gjeno al Y| GLUcOsA
E PR metaholismo [ =
:: INFECCIONES. P | conjunto heterogéneo de problemas
F DIEICULTAD RESPIRATORIA HIPOGLUCEMIA . ligados a aspectos eser}males del
: HIPERGLUCEMIA sDi;,Es metabolismo intermedio

Temblores, apnea, cianosis,
flacidez/letargo, dificultad para

_ alimentarse, convulsiones
- Produccion |

insuficiente
- Utilizacién excesiva.

sistema nervioso, cardiovascular,
neuromuscular, enzimatico y metabélico

A

la falta de depdsitos de ﬁ‘
lucogeno . S 000000000 = e @*
! giucog metabolismo mineral <
Mo sl Ca
ae,. At _—
LA v limitada gluconeogénesis -—
( Y s u se centra en la delicada y estrecha Mg
il BN interrelacion entre calcio, fosforoy |
Wiochendron - B i pretérminos y el nadir
\,...,./ m EEBEE C:;‘UT4 magneslo. | <15 >11 \/ P se alcanza entre las 12-
W : mao/dL emprano 24 horas de vida,
KN R “D@. " S mg/dL g P L, recuperandose
¥ At l : : <7 m/dL los valores normales
. /)2? i ) s, B induce hipocalcemia importante, Hipercalcemia = i hacia el 5° dia de vida
e ¥ i & P ' | que, ademas, es refractaria al Hipocalcemia - |

Entorno a 100g:
* Regulacién Glucemia «+--

(enzima Glucosa 6 FosFatasa)
+ Sintesis dependiente de

Glucosa y Fructosa.

+ Posible relacién con Ia Fatiga
central?

tratamiento con calcio
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hipomagnesemia hipo actividad

paratiroidea del neonato
I

RINONES
Pequeiia cantidad muy
poco significativa.

Osteopenia del prematurez, el bajo peso al

ependiendo de la masa muséular y nivel
del sujeto: aprox. 400g:

Qe SANGRE Y GLOBULOS BLANCOS
5.9 de GLUCOSA (no glucbgeno)
sanguinea + pequedas cantidades
‘en glébulos blancos

Reforencia: Areta JL ot al Sports Med. 2018.

* Fuente energética biodisponible
exclusivamente del misculo.

prematuro

* Sintesis dependiente de glucosa.

nacer, la asfixia perinatal,
el SDR, los hijos de

* Funcién y

madres diabéticas

defectos de la cuarta y quinta
bolsa faringea, como los de Di

George y Shprintzen.

el final de la primera semana de tardio
vida 'y era mas comun cuando se
alimentaba a los neonatos con
férmulas cuya relacion calcio:
fosforo era més elevada a favor del

fosforo.




