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e  Utilizar palabras adecuadas para el paciente.
e Medir la altura, el peso y calcular el IMC (visitas anuales o con
frecuencia).
Recomendaciones e En funcién de consideraciones clinicas, como la presencia de
Evaluacion insuficiencia cardiaca, comoérbida o un aumento o una pérdida de
peso significativo e inexplicable, es posible que sea necesario
controlar y evaluar el peso con mas frecuencia.

’
e Lograr y mantener una pérdida de peso de >5%.
e Centrarse en cambios en la dieta, actividad fisica y
Cambios en el estilo de estrategias conductuales para lograr un déficit de
vida (dieta, actividad fisica y energia de 500 a 750 kcal/dfa.
. terapia conductual e Recomendar el control continuo del peso corporal
Tratamiento de la ) y alentar la actividad fisica regular de 20 a 30 minutos
diabetes mellitus semanal.
tipo 2
Opciones de e Al momento de elegir medicamentos para reducir la

glucosa para personas con diabetes tipo 2 (sobrepeso u

obesidad), considerar el efecto del medicamento.

— Farmacoterapia e Minimizar los medicamentos (condiciones comorbidas).

e  Puesta de un paciente a la medicacion para bajar de peso
es efectiva es probable que siga bajando de peso con el uso
continuado.

tratamiento
para el
sobrepeso y
la obesidad en
la diabetes
tipo 2

e Evaluar a los pacientes en busca de condiciones psicologicas
con moérbidos, circunstancias sociales y situacionales, que
interfieran con los resultados de la cirugia.

Cirugia metabdlica e Recibir apoyo médico y conductual a largo plazo

e Control de rutina del estado metabolico, nutricional y de

micronutrientes.




e Alta eficacia

e Sin efecto hipoglucémico

e Sin cambios importantes en el peso

- e Efectos beneficiosos en problemas cardiacos

Metformina —XDT(S)';68rio e Costo bajo

e  Via administracion oral

e Contraindicado en un filtrado glomerular menor a 30

ml/minuto/[.73 m2
e Eficacia intermedia
L e Sin efecto hipoglucémico
Ertugliflazin: |'5mg e Efecto en la pérdida de peso de baja potencia
Dapaloflozin: e Beneficioso en patologia cardiovascular y en falla
Inhibidores SG LT2 10mg cardiaca

Canagliflozin: 5mg Costo alto
e Via administracion oral

e Sin efectos importantes a nivel renal

Eficacia alta
. . Sin efectos hipoglucémicos
Exenatide: IOlm'lcrogramos Efecto en la pérdida de peso
GLP-1 . ) w . Beneficio en problemas cardiovasculares y neutral
ulaglutide: 4.5mg en lapiz = [ &l @Erefea
Semaglutide: 14mg en tableta

Costo elevado
e Via de administracion oral
e Sin efectos importantes a nivel renal




Inhibidores DPP-4

Tiazolidinediona

Sulfonilureas

Alogliptin: 25mg
Saxagliptina: S5mg

Linagliptin: 5mg

Pioglitazona: 45mg
Rosiglitazona: 4mg

Glimepirida: 4mg
Glipizida: 10mg

Eficacia intermedia

Sin efectos de hipoglucemia

Efectos en la ganancia de peso

Efectos vasculares y en la falla cardiaca neutral
Costo bajo

Via administracion oral

Efectos neutrales a nivel renal

Eficacia alta

Sin efecto de hipoglucemia

Efecto en la ganancia de peso

Beneficioso en problemas vasculares, pero con
riesgos en falla cardiaca

Costo bajo

Via de administracion oral

Efectos neutrales a nivel renal

Eficacia alta

Efecto hipoglucemiante

Efecto en la ganancia de peso

Efecto vascular y en la falla cardiaca neutral
Costo bajo

Via de administracion oral

Efectos neutrales a nivel renal



Eficacia alta
Efecto hipoglucemiante
Efectos en la ganancia de peso

Rapida accion/LISPRO: U-100vial
Corta acciéon/humana regular: U-

Insuli 100vial Efectos neutrales en padecimientos
nsulina e g T i
Accién intermedia/humano NPH: vasculares y en falla cardiaca
U-100 VIAL e Costo bajo y alto
e  Via administracion intradérmica
e Efectos neutrales a nivel renal
e Comorbilidades
e Factores de tratamiento centrados en el
T 2 de | paciente
er’ap||,a € lera Depende de Consideracion del costo
inea

Consideracion del acceso
Necesidades de manejo
Modificacion integral del estilo de vida
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