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,Qué es la diabetes?

Hier
® La diabetes (diabetes mellitus, DM) es g|ucgmia
[ ]

una enfermedad crénica que produce
un aumento anormal de los niveles
de glucosa en sangre, es decir,
hiperglucemia.

® Si no se trata esta hiperglucemia, se pueden
desarrollar complicaciones agudas y crénicas.

® La diabetes puede ser una enfermedad

- <
asintomatica; sin embargo, también es i
posible que provoque algunos signos
que puedan presagiar su aparicion:
Produccién excesiva de orina. ;
o

Cansancio.
Sed excesiva.

Adelgazamiento involuntario.
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¢ Por qué se produce?

© La glucosa que obtenemos de
los alimentos es una fuente de G — ENERGIA
energia para nuestro cuerpo.

o Lainsulina es una hormona fabricada por el
pancreas que permite que la glucosa penetre en
las células para poder aprovecharla.

La insulina es la llave

que permite pasar la

glucosa de la sangre
alas células.
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~ Pancreas
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Gracias a la insulina
la glucosa puede
entrar en la célula.

o El pancreas de las personas que padecen
diabetes no produce insulina, o bien su cuerpo
tiene resistencia a la accion

de esta hormona, de  Pancreas
manera que la glucosa =~ o
no entraen las célulasy s o .,

Célula |

se queda en la sangre,
donde aumenta su nivel.
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Tipos de diabetes

0 Diabetes
"""" Suele necesitar
; . tratamiento con -,
V> insulina una .
- - < vez hecho el p
Suele aparecer : diagndstico. ’
a edades . \\O‘b
tempranas, b &
. . N
incluso en la ., .
infancia.
P L AT
. - Pancreas
............... x\ "\w ..
~Z Z‘ 0
. d .‘
Si no se trata a | g o
tiempo puede : -
provocar :
complicaciones Ssrpll'Joed:Ice
graves. porq

pancreas deja de
. fabricar insulina
.. repentinamente.



tipo 2:

e Suele
aparecer por
o

N encima de

Se produce por

la resistencia

= los 40 anos.

e

Se asocia a
obesidad,
sedentarismo,
hipertensioén arterial
o alteraciones de las
grasas en sangre.

del cuerpo a
la accion de la
insulina.

Pancreas
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no

necesita insulina

una vez hecho

el

diagndstico, pero

alo largo de la

evolucion de la
enfermedad puede

ser necesaria.
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gestacional:
Aparece en mujeres embarazadas, habitualmente
en el segundo trimestre.

Las hormonas de la placenta provocan resistencia
a lainsulina, lo cual puede originar hiperglucemia.

Tiene consecuencias para
la madre y el feto.

Se diagnostica con la
realizacién del test de
O’Sullivan entre las
semanas 24 y 28 ’
de embarazo.

Si este test es positivo hay que Insulina
realizar una sobrecarga oral
de glucosa.

Glucosa

El tratamiento consiste /
en dieta y ejercicio, y en //

ocasiones requiere insulina.



tipo LADA

Aparece en adultos jovenes.

Su asociacion con la obesidad, la hipertensién
arterial y las alteraciones de las grasas es menor
que en la diabetes de tipo 2.

Al inicio se trata con hipoglucemiantes orales,
pero se requiere insulina de forma precoz en caso
de fallo de estos tratamientos.

Diabetes monogénicas tipo MODY

(Maturity Onset Diabetes of the Young): causada

por mutaciones en un solo gen que disminuye la
secrecion de insulina estimulada por la glucosa y
que suele aparecer antes de los 25 anos.

Diabetes secundaria: aparece a partir de
enfermedades del pancreas, endocrinas,
infecciones, inducida por farmacos...



Fundamentos del tratamiento

® El tratamiento tiene como objetivo minimizar
o retrasar la aparicién de las complicaciones
cronicas de la diabetes.

® El tratamiento de la diabetes se basa en tres
pilares: dieta, ejercicio y tratamiento.
Estos tres pilares deben estar en equilibrio.

La dieta:

Debe ser personalizada en funcién del tipo de
diabetes, la edad, el peso, la actividad fisica y el
tipo de tratamiento farmacoldégico.

3
‘ = Tiene que ser una dieta sana y
= equilibrada basada en los pr|n0|p|os de
la dieta mediterranea.

Es necesario restringir el consumo : y_ Ty
de hidratos de carbono de absorcion f (=
rapida, el alcohol y las grasas de origen animal.

Es importante respetar los horarios de las
comidas y no saltarse ninguna ingesta.

A



La practica de ejercicio fisico debe ser regular y
estable en el tiempo.

Se recomienda hacer 150 minutos
semanales de actividad fisica aerébica ||| o om om oi ow oo
y de intensidad moderada-intensa,
repartida en 3 dias por semana.

Es conveniente escoger el tipo de
ejercicio a realizar en funcion de las preferencias
personales, la condicién fisica previa y otras
enfermedades concomitantes.

=)
~ 3




Tratamiento farmacolégico:

Son medicamentos que se administran por via oral.

o Farmacos orales:

Existen diferentes familias de farmacos que, a menudo, deben
asociarse para alcanzar los objetivos de control.

. oD
Es la hormona que necesita la 6\>\\“
glucosa para entrar en las células. NS

Se utiliza en el tratamiento de la diabetes tipo 1 y puede ser
necesaria en el de la diabetes tipo 2.

6 Otros medicamentos:

Los iSGLT2 via oral, y los analogos del GLP1 inyectados via
subcutanea, ademas de disminuir la glucosa pueden proteger
su corazén y reducir el peso.

A



@ En una persona con diabetes es importante controlar los

Objetivos de control

hemoglobina glicada

niveles de glucosa en sangre (glucemia) y la hemoglobina
glicada (HbA1c).

El autocontrol de la glucosa es importante si usted toma insulina o
farmacos orales pertenecientes a la familia lamada de las sulfonilureas
o caso de padecer alguna infeccion o descompensacion de alguna otra
enfermedad. En caso contrario, la medicion de la hemoglobina glicada
cada 3 meses (en la diabetes tipo 1) 0 6 meses ( en la diabetes tipo 2)
suele ser suficiente.

La hemoglobina glicada mide los niveles de glucemia en sangre en los
ultimos 2-3 meses.

Adultos > 65 anos
Enfermedades
% Ei dades niTaes
Wil terminal

Antes de

comer 80-130 90-130 90-150 100-180
(glucemia mg/dL mg/dL mg/dL mg/dL
preprandial)

2 horas

gessggs‘sidd:s <180 mg/ No es necesario
(glucemia dL realizar ningin control
posprandial)

HbA1c <7% < 7,5% <8% < 8,5%

Nota: El simbolo “<” indica menor y “>” mayor.

® Ademas, es importante controlar el resto de factores de riesgo

cardiovascular como el peso, las cifras de tension
arterial, los niveles de grasas en sangre y no fumar.



Complicaciones agudas
de la diabetes

0 Hipoglucemia:
Se define como una glucemia en
sangre menor a 70 mg/dL.
Esta bajada de glucosa puede
ocasionar algunos sintomas como:
sudoracion, palidez, temblor,
inestabilidad e incluso, si es grave,
pérdida de conciencia.

En caso de sospecha de padecer hipoglucemia

conviene realizar un autocontrol de glucemia
capilar y, si se confirma, tomar hidratos de
carbono de absorcion rapida (aztcar, zumo
de fruta, bebidas azucaradas).

Valores por debajo de 55 mg/dL
pueden aumentar de manera importante
el riesgo de padecer complicaciones,
consulte a su médico.




Hiperglucemia severa: Q od
7

Presenta niveles de glucemia
en sangre mayor de 200 mg/dL. Puede ser
asintomatica u ocasionar algunos sintomas
como sed excesiva, produccion
frecuente y abundante de orina
y, si se mantiene en el tiempo,

pérdida involuntaria de peso. -

En caso de que no se trate
tiempo, una hiperglucemia puede
originar una cetosis, que se
caracteriza por la aparicién de
cuerpos ceténicos en sangre, 0
una cetoacidosis, que, ademas,
provoca una reduccion del pH de
la sangre que requiere tratamiento
en un centro hospitalario.

La complicacion aguda mas

grave es el coma hiperosmolar,

que se produce por la

deshidratacion del cuerpo

por la hiperglucemia

y también requiere

tratamiento hospitalario. T




Complicaciones crénicas
de la diabetes

La diabetes mal controlada puede provocar, a
largo plazo, efectos negativos en dlferentes
érganos del cuerpo. 2

Ojos: puede causar una retinopatia
diabética, que consiste en el dafo
de la retina y, en sus estadios mas
avanzados, puede provocar pérdida S/ 0
de vision. . o*

- [ ]
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Pies: puede afectar la sensibilidad
de esta parte del cuerpo, por lo
« que se pueden producir Ulceras
* que pueden pasar inadvertidas.
. También puede afectar la
. .° circulacion de la sangre a través
Soee’ de las arterias.

L]
>
~al

Rinén: puede aparecer una
nefropatia diabética, que consiste
en un déficit de la funcion del rindn. o

A



L]
Corazon: en los pacientes E
diabéticos existe mayor riesgo

de sufrir un infarto agudo de '..

miocardio. P

Jeoce- Cerebro: la mala circulacién en las
. \ JEeY= g\ arterias del cerebro puede provocar
(j un ictus, que comunmente se
&7 conoce con el nombre de embolia.
, El' mal control glucémico conlleva
2 también cambios de humor

¢ — (irritabilidad, confusién....) Y

L]
L] ° co e P °
L]
o se
Disfuncién sexual: un mal control de su  * L A
glucemia puede acarrear problemas de ¢
L[]

libido y de ereccién. A

Pruebas diagnésticas para .
- - L]
detectar complicaciones

ademas de controlar la
glucemia, se mira la funcién del rindn y las grasas
en la sangre.

se comprueba el estado de la retina.

se descartan: lesiones de la
piel que hayan pasado inadvertidas, la sensibilidad

y la circulacion.




V Es necesario controlar los niveles de glucemia,
pero también el peso, la tension arterial, las
grasas en sangre y no fumar.

El autoanalisis de la glucemia capilar permite
detectar posibles complicaciones agudas de la
diabetes.

Y ]

V Para evitar el desarrollo de complicaciones
crénicas de la diabetes conviene realizar pruebas
complementarias peridodicas como:

- Analisis de sangre
- El fondo de ojo
- Revision de los pies



Consejos utiles ﬂ /

P

Para obtener un buen control de la diabetes es
indispensable implicarse en el conocimiento de la
enfermedad y en su tratamiento.

Los tres pilares del tratamiento son:
dieta, ejercicio y tratamiento A
farmacoldgico, y deben

estar en equilibrio.




Informacién y consejos prdcticos
sobre la diabetes

=

MENARINI

Soluciones para
A.MENARINI la Diabetes

diagnostics www.solucionesparaladiabetes.com

Avda. del Maresme, 120
08918 Badalona (Barcelona)
Tel. 93 507 10 00 - Fax 93 278 02 15

(900301334

¥ @Soluciondiabete ‘ Yo"

Soluciones para la Diabetes




