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Se trata de paciente masculino de 57 años que acude a valoración médica por presentar malestar general, sensación de mareo, visión borrosa, palpitaciones y diaforesis. Como antecedentes de importancia se conoce diabético de larga evolución en control con insulina Lantus, 25 UI al día más 50 mg de Januvia (Sitagliptina). A la exploración física se encuentra con los siguientes signos vitales: FC 93x’ FR 15x’ SPO2% 98 TA 107/71 mmHg, neurológico con alteración en la formación de frases, ligera desorientación; precordio sin fenómenos agregados, campos pulmonares con murmullo vesicular presente, abdomen blando, depresible sin viceromegalías, peristalsis presente, extremidades con pulsos presentes, frías de buen llenado capilar. 
De acuerdo a esta información ¿Cuál sería su impresión diagnóstica? Diabetes tipo II (hipoglusemia)

¿Qué estudios solicitaría para confirmar el diagnóstico?
Glucemia al azar en plasma venoso, Glucemia plasmática basal, 
 
De acuerdo a tu impresión diagnostica ¿cuál sería el manejo a seguir? 
educación diabetológica, régimen dietético adecuado, recomendación de ejercicio físico y administración si es preciso de fármacos orales y/o insulina.
 
Se realiza confirmación del diagnóstico y se inicia manejo sin embargo a las dos horas vuelve a presentar deterioro neurológico evolucionando hasta la inconsciencia; ante este escenario clínico ¿cuál sería el manejo a seguir? Si está inconsciente, administrar 20 a 50 mI de solución de glucosa (dextrosa) al 50% por vía i.v. en un período de 1 a 3 minutos
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