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Atencion Nutricional del
Sindrome Metabolico

Mecanismo alterado de regulacion de
hidratos de carbono

Modulo 1 /Semana 3
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Bienestar - mindfulness

Atencion plena

Te invito a realizar la siguiente actividad
de bienestar-mindfulness antes de
comenzar a revisar el tema.

https://youtu.be/C2JOIdXHrw
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Introduccion

:Coémo se diagnostica la resistencia a la
insulina?

;Puede prevenirse la aparicion de diabetes
en una persona con resistencia a la insulina?
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Explicacion

Resistencia a la insulina
e hiperinsulinemia

La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad progresiva.

El desarrollo de la hiperglucemia es gradual, y muchas veces no
es lo suficientemente intensa.

La diabetes mellitus tipo 2 también se conoce como diabetes
no insulinodependiente.

Las personas que la padecen si producen insulina, no necesitan
administrarla, pero su cuerpo no responde a ella.

Aunque la diabetes es una enfermedad que automaticamente
se relaciona con hiperglucemia, también esta muy relacionada
con dafo cardiovascular.
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Explicacion

Alimento rico en

. . ., contenido energético
Diabetes e hipertension. 9
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que no es aprovechado.

v

Como consecuencia de
una baja actividad
metabolica y/o
sedentarismo, por lo
tanto, se almacenay
acumula tejido graso.



Explicacion

La fisiopatologia de la DM2

Se caracteriza por la
combinacion de
insuficiencia de las
células beta y resistencia
alainsulina.

Los niveles de insulina
enddgena pueden ser
normales, bajos o altos,
pero resultan
inadecuados para
superar la resistencia a la
insulina simultanea
(disminucion de la
sensibilidad o la
reactividad de los tejidos
a la insulina).
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La resistenciaala
insulina se demuestra
primero en los tejidos
diana, sobre todo en el
musculo, el higado y las
células adiposas.



Cierre

La resistencia a la insulina y la hiperinsulinemia
son condiciones que se presentan previamente y
durante la diabetes mellitus tipo 2. Antes de
manifestarse la enfermedad, la resistenciaala
insulina puede tener una progresion de anos.
Cuando laresistencia a lainsulina no ha
progresado a DM2, la condicion puede revertirse.
En algunos casos se opta por cambios en el estilo
de vida y en otros se incluyen medicamentos. Es
importante enfatizar a los pacientes que se puede
mejorar la sensibilidad muscular a la hormona por
medio del ejercicio fisico.

[ o e
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Ejercicio

Responde lo siguiente:

o ¢Con cuales aspectos se relaciona la
patogénesis de la resistencia a la insulina?

o ¢Qué es la acantosis nigricans?

;Qué es la resistencia a la insulina?

o ¢Qué es la hiperinsulinemia?

(@)
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Atencion Nutricional del
Sindrome Metabolico

Consecuencias del
descontrol metabodlico

Modulo 1 /Semana 3
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Bienestar - mindfulness

Atencion plena

Te invito a realizar la siguiente actividad
de bienestar-mindfulness antes de
comenzar a revisar el tema.

https://youtu.be/ hSq87FzolY
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Introduccion

Knowless, Findlow y Jacson (2002) relatan el
caso del senor Watson, un adulto de 68 anos
de edad con diabetes e hipertension y una
Ulcera infectada en el pie. Debido a que se
nego a ser tratado por los médicos,
promovio su alta y se fue a su casa con una
prescripcion de antibidticos.

Luego de seis meses volvio al hospital y se
identificé una mayor area infectada, por lo
cual se agrego otro antibiotico a su
tratamiento. De nuevo, un afo después de
haber asistido a revision por primera vez, fue
al hospital, pero ahora con gangrena. Por
ello, se le recomendo una alternativa ala
terapia de antibioticos, la terapia de larvas.
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Explicacion

El efecto sistemico

La diabetes mellitus pertenece a un grupo de
enfermedades metabolicasy es
consecuencia de la deficiencia en el efecto
de insulina, causada por una alteracion
endocrina del pancreas o por la alteracion en
los tejidos efectores, que pierden su
sensibilidad a la insulina, glucagon,
somatostatina y polipéptido pancreatico,
respectivamente.
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Explicacion

Clasificacion de las complicaciones de la diabetes

Complicaciones de DM

............................................................................................................................................................................

Agudas
v v
. . Cetoacidosis .
Hipoglucemia L Microvasculares Macrovasculares
diabética

v :
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~indrome P periférica

hiperosmolar

hiperglucémico M v
no cetosico Nefropatia Cardiaca
isquémica
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Explicacion

Complicaciones agudas y cronicas de la diabetes mellitus

El primer 6rgano afectado
por la diabetes es el
pancreas, que en diabetes
tipo 1 no produce insulinay
en diabetes tipo 2 debe
producirla en grandes
cantidades por la baja
respuesta del cuerpo a ella.

Las complicaciones crénicas
de la diabetes pueden danar
los rinones, ocasionando
enfermedad renal terminal,
afectando los sistemas
cardiovascular y nervioso y
los ojos. En ese aspecto, la
diabetes tiene un efecto
multiorganico.
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La diabetes y los niveles
continuos de glucosa en
sangre, incluso por debajo
del umbral de diagndstico
de esta enfermedad, se
asocian con una amplia
variedad de enfermedades
cardiovasculares.



Explicacion

Impacto en sistema circulatorio y nervioso

Macrovasculares

Disminucion del flujo

Aterosclerosis ,
sanguineo

Corazony cerebro

Microvasculares

Retinopatia Nefropatia Neuropatia
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Cierre

La diabetes es una enfermedad crénicay
progresiva, sin embargo, hay factores que se
pueden tratar o prevenir para evitar o
retrasar las complicaciones. El control diario
de la glucosa sanguinea es fundamental. La
diabetes es una enfermedad de mucho
autocuidado que el paciente debe aceptary
aprender a vivir con ella. Es importante que
el paciente tenga profesionales de salud de
cabecera con los que pueda referirse en caso
de dudas o sospecha de alguna
complicacion. Pensando en nUmeros se
podria decir que el equipo de salud debe
hacer un 20% del trabajo y el otro 80%
dependera del paciente y su familia.
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Ejercicio

Responde lo siguiente:

O

¢;Cuales son las consecuencias de la
hiperglucemia?

;Qué organos pueden danarse por una
glucemia descontrolada?

;Qué mecanismos tienen en comun las
complicaciones de la diabetes?

¢;Qué estrategias nutricionales pueden
ayudar a prevenir las complicaciones de la
diabetes?
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Atencion Nutricional del
Sindrome Metabolico

Diabetes como factor de riesgo
en otras enfermedades

Modulo 1 /Semana 3
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Bienestar - mindfulness

Atencion plena

Te invito a realizar la siguiente actividad
de bienestar-mindfulness antes de
comenzar a revisar el tema.

https://youtu.be/lU6cDVjjqqc
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Introduccion

Fue en el otono del ano 2014 cuando Mario
se encontraba trabajando en su oficina, y su
nariz comenzo a sangrar. Al inicio penso que
era algo casual, aunque era fuera de lo
comun, asi que tratd de detener la
hemorragia, pero esta no cedio, por lo cual
tuvo que ir al hospital. Luego de analisis de
laboratorio y pruebas, el médico llego con un
diagnostico: “Mario, tu presion arterial esta
exageradamente elevada, pero hay algo
mas, tus rinones no funcionan”. El médico
agrego: “la Unica esperanza que tienes es
encontrar a alguien que te done un rifon, y
mientras esperamos que eso suceda,
debemos hacerte hemodialisis porque tu
sangre esta contaminada”.
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Explicacion

Impacto en salud ocular

La retinopatia diabética (RD) es una
complicacion de la diabetes, ademas del
edema macular diabético (EMD), catarata 'y
glaucoma, vision doble y la incapacidad de
enfoque. En muchos paises se sabe que la
RD es una de las principales causas de la
ceguera en la poblacidn de edad activa
(International Diabetes Federation, 2019).
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Explicacion

Fases en la retinopatia diabética

La fase temprana de retinopatia diabética no proliferativa
(RDNP) se caracteriza por microaneurismas.

Conforme la enfermedad progresa a las fases medias de RDNP
moderada, intensa y muy intensa, se produce pérdida gradual

de la microvascularizacion retiniana que conduce a isquemia de
la retina.

La fase mas avanzada, conocida como retinopatia diabética
proliferativa, es el estadio final y mas perjudicial para la vision
de la enfermedad.
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Explicacion

Otra enfermedad ocular que afecta
mayormente a las personas con diabetes es
el glaucoma.

El ojo produce humor acuoso
constantemente, a medida que fluye nuevo
humor acuoso en el 0jo, se debe drenar la
misma cantidad. Si no se drena de forma
correcta, el fluido se acumula.
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Las cataratas son otra condicion que puede
afectar la salud del ojo y que se considera “la
causa mas comun de ceguera curable”. Una
catarata es un engrosamiento del cristalino o
lente del ojo, la persona que la padece tiene
una especie de nube en su ojo. Las personas
con diabetes tienen 2.5 mas riesgo de
desarrollar catarata y de que esta se
presente a una edad temprana.




Explicacion

Impacto en el sistema renal

En los rinones se filtra un liquido parecido al
plasma a través de los capilares glomerulares
hacia los tubulos renales. A medida que este
filtrado glomerular pasa por los tubulos, se
reduce su volumen y se modifica su
composicion por el fendmeno de
reabsorcion y secrecion tubulares para
formar la orina que entra en la pelvis renal.
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Cierre

Se habla de que hay factores de riesgo para
el desarrollo de diabetes y también de que la
diabetes es, en si misma, un factor de riesgo
para otras enfermedades. Entonces, ;qué
enfermedades pueden coexistir con la
diabetes? Existe una variedad de ellas,
algunas son la enfermedad celiaca, la
enfermedad periodontal, el sindrome de
ovarios poliquisticos, insuficiencia renal
cronica, retinopatias, alteraciones microy
macrovasculares, entre otras.

Derechos de Autor Reservados. ENSENANZA E INVESTIGACION SUPERIOR A.C. (UNIVERSIDAD TECMILENIO®).




Ejercicio

Responde lo siguiente:
o ¢Qué mecanismos en comun estan
involucrados en la manifestacion de

enfermedades asociadas a la diabetes?

o ¢Pueden prevenirse las complicaciones de la
diabetes?
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Atencion Nutricional del
Sindrome Metabolico

Farmacologia

Modulo 1 /Semana 3

[
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Bienestar - mindfulness

Atencion plena

Te invito a realizar la siguiente actividad
de bienestar-mindfulness antes de
comenzar a revisar el tema.

https://youtu.be/8c7bSjgOQkWS8
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Introduccion

La diabetes es una enfermedad en la que
constantemente se busca el equilibrio. Se
requiere que la glucosa no esté demasiado
baja, pero tampoco demasiado elevada, sino
en rangos normales. Se pretende que el
paciente tenga un peso corporal saludable y
que la alimentacion sea balanceada. Se les
recomienda a los pacientes hacer ejercicio.
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Explicacion

Hipoglucemiantes

La Norma Oficial Mexicana NOM-015-SSA2-2010, para la prevencion, tratamiento y control de la
diabetes mellitus en la atencion primaria, establece que, en el tratamiento farmacoldgico de la DM2,
los medicamentos que pueden utilizarse para su control son sulfonilureas, biguanidas, insulinas o sus

combinaciones.

El tratamiento de la diabetes mellitus tipo
2 debe ser integral, pues se busca la
normalizacion de la glucemiay la
prevencion de las complicaciones.

El tratamiento médico puede consistir en
medicamentos orales o en administracion
de insulinay analogos de ella. Los
farmacos cuya respuesta es la disminucion
de la glucosa sanguinea se llaman
hipoglucemiantes.
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Explicacion

Medicamentos

Grupo

Primera generacion:

> Sulfonilureas Clorpropamida

Segunda generacion: Glipizida,
_ gliburida, glimepirida
> Andlogos de meglitinidas

> Repaglinida, nateglinida
R Biguanidas
> Metformina

Rl 2 Tiazolidinedionas

Troglitazona, rosiglitazona,

- pioglitazorta
. Inhibidores de la alfa
glucosidasa
> Acarbosa, miglitol
Inhibidores de la
s dipeptidil peptid :
R (IDIPIS(_T)I asak e Vildagliptina y sitagliptina
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Explicacion

La eficacia de los medicamentos
hipoglucemiantes en el tratamiento de la
diabetes tipo 2 puede variar.

Se conoce como falla secundaria al
“deterioro en el control de la glucosa
sanguinea en pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 que utilizan medicamentos
antidiabéticos orales”.

Diabetes en “etapa final” o de que la
administracion de insulina exdgena acelerara
la aparicion de complicaciones cronicas

microvasculares y macrovasculares. Aunque, de hecho, hay evidencia cientifica

que demuestra lo contrario, debido a que el
control de la glucemia ayuda a evitar o
postergar la aparicion de complicaciones.
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Cierre

¢Puede un paciente con diabetes mellitus
controlar su glucemia con un estilo de vida
saludable? El paciente con diabetes tipo 1
definitivamente depende del tratamiento
con insulina para vivir, ya que su cuerpo no la
produce. El tratamiento con insulina
exogena es vital y totalmente necesario. Por
otro lado, para los pacientes con diabetes
mellitus tipo 2 existen varias opciones de
medicamentos hipoglucemiantesy, en
determinado caso, se pueden combinar con
terapia con insulina.
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Ejercicio

Responde lo siguiente:

o ¢Cuando se prescribe terapia de insulina en
pacientes con diabetes tipo 27

o ¢Laterapiadeinsulina en pacientes con
diabetes tipo 2 acelera la aparicion de
complicaciones?

o Como nutriologo, ;por qué debes conocer
los mecanismos de accion de los
medicamentos hipoglucemiantesy la
insulina?

o ¢Cual esla Norma Oficial Mexicana para la

prevencion, tratamiento y control de la
diabetes mellitus?
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