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‎DIABETES MELLITUS 
‎TIPO II

‎Definición ‎Epidemiología ‎Prediabetes ‎Factores de riesgo

‎Trastorno metabólico heterogéneo 
‎caracterizado por la presencia de 

‎hiperglucemia

‎Debido al deterioro de la 
‎secreción de insulina

‎Acción defectuosa de la 
‎insulina

‎Ambas

‎>60 años ‎Mayor en mujeres 
‎ 

‎Segunda causa de 
‎muerte en México

‎ 

‎Definición ‎Seguimiento

‎Niveles de glucosa que no cumplen 
‎los criterios para diabetes pero se 
‎pero son demasiados altos para 

‎considerarse normales.

‎Anual ‎Cada 3 años

‎Glucosa plasmatica 
‎en ayunas

‎Tolerancia a la 
‎glucosa

‎Hemoglobina 
‎glucosilada

‎100-125 mg/dl ‎140-199 mg/dl ‎ADA

‎>5

‎6.0% a 6.4%

‎Tolerancia a la glucosa
‎ 

‎Hemoglobina glucosilada
‎ 

‎Glucosa plasmatica 
‎en ayunas

‎<100% ‎ADA <5 ‎<5%mg

‎Clinica ‎Diagnostico ‎Tratamiento

‎No farmacologico‎Edad >40 años ‎Tener un paciente de 
‎primer grado

‎ 

‎Mexicano ‎Antecedentes de diabetes 
‎mellitus gestacional o 

‎producto macrosomico 
‎ 

‎Sobrepeso

‎Obesidad abdominal

‎Glucosa en ayuno ‎Hemoglobina 
‎glucosilada 

‎Glucosa plasmatica a 
‎las 2 horas 

‎Sintomas de hiperglucemia  y 
‎glucemia

‎Tamizaje para diabetes ‎FINDRISC ‎ADA

‎>200mg/dl despues de tolerancia a la 
‎glucosa 

‎>200 en cualquier momento del dia 
‎Valora el riesgo individual de desarrollar 
‎Diabetes Tipo 2 en el plazo de 10 años

‎Farmacologico‎4 P´s

‎Polidipsia‎Poliuria ‎Polifagia ‎Perdida de peso no 
‎intencionada

‎Inespecificos

‎Fatiga ‎Irritabilidad ‎Anorexia ‎Perdida de peso ‎Estilo de vida ‎Dieta mediterranea ‎Salud bucal ‎Primera línea ‎IDPP-4

‎Metformina

‎Monoterapia de 3 meses 



‎Nefropatía Diabetica

‎Definición ‎Epidemiología ‎Clasificación ‎Clínica

‎Síndrome clínico que se caracteriza 
‎por la perdida progresiva de la 
‎función renal debido a la DM2

‎40% ‎30% ‎Incidencia mas elevada 

‎DM2 ‎DM1 ‎10 a 20 años con DM2

‎Causa principal de 
‎insuficiencia renal crónica 

‎terminal

‎Etapa I ‎Etapa II ‎Etapa III ‎Etapa IV

‎Engrosamiento ‎Expansion mesangial ‎Esclerosis nodular ‎Glomeruloesclerosis

‎Poliuria ‎Vomito ‎Confusión ‎Fatiga ‎Disnea ‎Nauseas ‎Anorexia ‎Obesidad ‎Edema perimaleolar 
‎intermitente

‎Factores de riesgo ‎Diagnostico

‎Hiperglicemia ‎HTA ‎Tabaquismo ‎Hiperfiltración glomerular ‎Tiempo de evolución ‎Obesidad ‎Albuminuria elevada ‎Dislipidemias ‎Genetica

‎Tratamiento

‎Se basa en detección de 
‎proteinuria

‎Cociente de excreción ‎Albumina- creatinina ‎TFG baja 

‎>60 MI/Min

‎Control Glucemico ‎Control de la PA ‎Hipolipemiantes ‎Manejo nutricional

‎Estatinas

‎Transplante renal

‎Dialisis
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