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Diabetes Mellitus en personas mayores
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El diagnóstico de la diabetes se basa en los valores de la glucosa plasmática (glucemia) o la hemoglobina glicosilada (HbA1c). 

La diabetes puede manifestarse inicialmente con varios síntomas y signos  característicos. Se estima que un porcentaje considerable de los casos de diabetes de tipo 2 (de 30% a 80%, según el país) no se diagnostican
Cuando los receptores de insulina de las células del cuerpo no funcionan, por lo que la glucosa no puede entrar en éstas y utilizarse como energía. Se le conoce como diabetes no Insulinodependiente.
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La glucosa en plasma venoso es el método convencional para la medición y la notificación de la diabetes mellitus
Que sigan un régimen alimentario saludable y equilibrado, similar al que se aconseja a la población general.
Recomendarse a los pacientes con sobrepeso que reduzcan su ingestión 
Alimentaria calórica para bajar de peso
Recomendarse a todos los pacientes que practiquen diariamente actividad física regular apropiada a su condición física (por ejemplo, caminar)
Debe recomendarse a todos los pacientes que no consuman tabaco y eviten el consumo nocivo de alcohol
Manejo no farmacológico
A menudo hará falta introducir  los hipoglucemiantes orales en los pacientes tratados con medidas de cambios  en la alimentación e indicación de actividad física. También puede ser necesario intensificar el tratamiento con insulina conforme avance la enfermedad y los hipoglucemiantes orales ya no sean suficientes para controlar la glucemia
Tratamiento de la diabetes
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Dos complicaciones agudas importantes de la diabetes son la hipoglucemia y las urgencias hiperglucemias.
Hipoglucemia
Es una complicación yatrógena frecuente en los pacientes con diabetes, que se presenta en particular en quienes reciben una sulfonilurea o insulina. Puede causar pérdida de la conciencia y coma, e incluso ser mortal
Prevención y tratamiento de las complicaciones de la diabetes
También usarse una sulfonilurea de segunda generación (de preferencia, la gliclazida) como tratamiento inicial o de primera línea cuando esté contraindicada la, metformina o no se la tolere, pueden causar aumento de peso e hipoglucemia.
La metformina no causa aumento de peso ni hipoglucemia y es el tratamiento inicial recomendado para las personas que no logran el control deseado de la glucemia con la alimentación y la actividad física.

[image: ][image: Emergências hiperglicêmicas - Cetoacidose diabética e EHH - Curso de ...][image: Todo lo que necesitas saber sobre la hipoglucemia]Los síntomas y signos de cetoacidosis diabética y síndrome hiperglucémico hiperosmolar son
Los síntomas y signos más comunes de cetoacidosis diabética son náuseas, vómitos y dolor abdominal.
• Los casos graves de cetoacidosis diabética pueden presentar respiración de Kussmaul entre sus manifestaciones iniciales
 Se trata mediante la ingestión de carbohidratos, si el paciente puede deglutir, o con la administración intravenosa de glucosa hipertónica.
Urgencias hiperglucemias
La cetoacidosis diabética y el síndrome hiperglucémico hiperosmolar son dos afecciones potencialmente mortales que tienen características bioquímicas ligeramente diferentes. Aunque es poco frecuente, la cetoacidosis diabética puede presentarse en las personas con diabetes de tipo 2
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/53007/OPSWNMHNV200043_spa.pdf 
Tratamiento de la hipoglucemia
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Criterios diagnósticos de la  diabetes  
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