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Se caracteriza por su
insolinodependecia y suele

desarrollarse antes de los 30 años.
Ocasionada por la destrucción de

la célula ß 
 

Principal factor de riesgo para los
accidentes cerebrovasculares,

insuficiencia cardíaca y
cardiopatía.

Pueden existir síntomas como
cefalea, mareos, visión borrosa o

nauseas. 

En algunos hipertensos se puede
recomendar montar bicicleta,
nadar a ritmo suave, carrera

continua tipo footing, etc. 

D I A G N Ó S T I C O  Y
T R A T A M I E N T O

DIABETES MELLITUS

Aparece durante el embarazo. Se
produce mayor secreción de

hormona con acción diabetógena
que aumentan la tendencia a la

hiperglucemia.

En el caso de la mujer diabética
embarazada, se recomienda la

suplementación con ácido fólico
para la prevención de defectos. 

D I A B E T E S  M E L L I T U S
G E S T A C I O N A L

H I P E R T E N S I Ó N
A R T E R I A L

P R E S E N C I AE N F E R M E D A D  C R Ó N I C O
D E G E N E R A T I V O

E P I D E M I O L O G Í A  Y
C O M P L I C A C I O N E S

Grupo de enfermedades metabólicas
caracterizadas por hiperglucemia secundaria

a un defecto absoluto o relativo en la
secreción de insulina.

Resistencia insulínica
predominante, deficiencia relativa
de secreción de insulina, asociada
a la obesidad. Se presenta después

de los 40 años.

Tipos de diabetes que tienen
déficit de insulina por destrucción

de las células ß, aunque no es de
causa autoinmune. 

Existen 250 millones de personas
con esta enfermedad y considera
que más de 300 millones están e

riesgo de presentarla. 

Es una enfermedad de muy alta
prevalencia entre la población de
20 años y sexta principal causa de

atención médica.

En 2008 fue de 70.9 por cada 100
mil habitantes. Y la mortalidad
femenina se ha incrementado en

21.9 casos. En hombres el
incremento es de 25.2 casos. 

Relación existente entre
sobrealimentación, el sobrepeso y

la obesidad y el desarrollo de
insulinorresistencia. 

La nutrición como pilar
fundamental. Contribuye a la

prevención y mejoría de la
enfermedad. 

O B J E T I V O S  D E L
T R A T A M I E N T O

Adaptar el patrón dietético de
cada paciente a los objetivos de

control glucémicos a las
posibilidades reales. 

Prevención primaria y secundarias
de las complicaciones agudas y

crónicas.

Enfermedad con mayor impacto
sociosanitario por las
consecuencias de las

complicaciones crónicas.

Se hace presente la dislipidemia,
la hipertensión y factores

protrombóticos, así como la
frecuente asociación con el

síndrome metabólico.

Al rededor del 13% de los
pacientes diabéticos de 65 años

han sufrido un accidente
cardiovascular.

Estructurales: disminución de la
distensibilidad de los grandes

vasos.
Funcionales: tono vascular,

regulado por factores externos.

D I A B E T E S  M E L L I T U S
T I P O  1

O T R O S  T I P O S  E S P E C Í F I C O S
D E  D I A B E T E S

T I P O S

D I A B E T E S  M E L L I T U S
T I P O  2 E N  M É X I C O

T A S A  D E  M O R T A L I D A D

D I À G N O S T I C O

T R A T A M I E N T O

E N F E R M E D A D
C A R D I O V A S C U L A R

C O N S I D E R A C I O N E S

F A C T O R E S  D E  R I E S G O
C A R D I O V A S C U L A R

A T E R O S C L E R O S I S
C A R O T Í D E A

C R I S I S  H I P E R T E N S I V A

R E C O M E N D A C I O M E S

F A C T O R E S
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