
ENDOCRINOLOGfA ACONSEJAN HACER UN CRIBADO SELECTIVO PARA IDENTIFICAR LOS CASOS

La frontera entre prediabetes
y diabetes tipo 2 es artificial

I Patricia Morén Barcelona
"La frontera entre prediabe-
tes y diabetes es artificial", ya
que el riesgo de enfermedad
cardiovascular está aumen-
tado incluso aunque los ni-
veles de glucosa estén por
debajo de la condición de
diabetes, ha destacado Paul
Zimmet, profesor de la Uni-
versidad australiana de Mo-
nash y director del Instituto
Internacional de Diabetes.

La incidencia estimada de
prediabetes en el mundo ac-
mal es probablemente el do-
ble que la de diabetes. Estas
personas también tienen
riesgo cardiovaseular aun-
que aún no hayan sido diag-
nosticadas de diabetes, ha
subrayado Zimmet, en una
entrevista concedida a Dta
RIO MÉDICO en el marco del
II Congreso Internacional
de Prediabetes y Síndrome
Metabólico, que se ha cele-
brado en Barcelona.

Zimmet ha instado a los
médicos de familia y a otros
especialistas a realizar un
cribaje selectivo para identi-
ficar a los pacientes con pre-
diabetes. En concreto, debe-
fia someterse a este cribado
a los que tengan anteceden-

Paul Zimmet, del Instituto Internacional de Diabetes.

tes familiares de diabetes,
las mujeres con macroso-
mas o diabetes gestacional y
personas con enfermedad
cardiovascular.

Zimmet ha destacado que

los hijos de mujeres que han
desarrollado diabetes duran-
te la gestación tienen mayor
probabilidad de presentar
diabetes durante la etapa
adulta y, de este modo, la

diabetes se está convirtien-
do en un problema interge-
neracional. En este sentido,
está aumentando la investi-
gación en epigenética y dia-
betes.

Ha alertado también de
que "la diabetes es la mayor
epidemia que ha habido a lo
largo de la historia huma-
na". En el año zoz5 se esti-
ma que habrá 45o millones
de afectados. Los países
donde esta enfermedad tie-
ne un mayor impacto son
los emergentes o en vías de
desarrollo, como India, Chi-
na, países de Oriente Me-
dio, Africa y el área del Ca-
rige.

El consenso para la pre-
vención de la diabetes z que
la Federación Internacional
de Diabetes ha presentado
por primera vez en Barcelo-
na recoge un resumen de
los estudios de intervención
más importantes en diabe-
tes, tanto sobre estilos de vi-
da como con fármacos, da-
do que se plantea el uso de
ayudas farmacológicas por-
que sólo entre el 50 y el 60
por ciento de los afectados
logran cambiar sus estilos
de vida.

LAS CIUDADES DEBER[AN SER GRANDES MÁQUINAS DE GIMNASIA

La ingesta de demasiadas calorias no explica por sí sola
la avalancha de casos de prediabetes y diabetes de la
sociedad moderna. Avi Friedman, profesor titular de
Arquitectura de la Universidad McGill, de Montreal, ha
sido invitado al congreso de Barcelona para explicar
cómo transformar las ciudades actuales para promover
una vida más activa. En síntesis, ha planteado
convertirlas en grandes máquinas de hacer ejercicio. "Si
uno tiene una vida activa durante toda la semana, no es
necesario ir al gimnasio el fin de semana", ha señalado.
Con esta finalidad, sugiere que los suburbios tengan sus
propios centros comerciales para evitar que los
ciudadanos se desplacen en coche hasta el centro
urbano sólo para comprar; que se habiliten earriles-bicis
para favorecer que los niños acudan a la escuela
pedaleando; configurar un sistema de alquiler de
bicicletas a coste cero o anecdótico, emulando a urbes
como Bruselas; y crear parques donde los niños puedan
jugar y ubicar en ellos máquinas para hacer ejercicio
físico, apenas inexistenIes en los espacios públicos al
aire libre, pero sí extendidas en los gimnasios. Además,
plantea que las empresas construyan un gimnasio para
sus empleados o que faciliten el uso de uno próximo. El arquitecto canadiense Avi Friedman.

Jordi Cortada preside la Asociación Española de Andrología.

PARA COMBATIR LOS S[NTOMAS ASOCIADOS

El principal reto en el SDT
es consensuar el análisis de
los valores de testosterona
I Patricia Morén Barcelona
El principal reto que se per-
fila en el manejo del síndro-
me de déficit de testostero-
na (SDT) es alcanzar 
consenso sobre cómo deben
efectuarse los análisis de los
valores normales, a fin de
que sean homogéneos, ha
explicado Jordi Cortada,
presidente de la Asociación
Española de Andrología y
uno de los participantes en
el II Congreso Internacional
de Prediabetes y Síndrome
Metabólico, celebrado en
Barcelona.

En la actualidad hay un
grupo de trabajo, en el seno
de la asociación que preside
Cortada, que está analizan-
do cómo alcanzar ese con-
senso en los análisis de tes-
tosterona. Ahora, cuando
los niveles de esta hormona
se hallan por debajo de 8 na-
nogramos, por lo general
hay que actuar, y si se sitúan
entre 8 y Iz nanogramos "es
más discutible".

El tratamiento para suplir
el déficit de testosterona en
los varones tiene como obje-
tivo combatir los síntomas
de cansancio, debilidad, aca-
loramientos, pérdida de
fuerza muscular y aumento
de grasa abdominal y en las
mamas, osteopenia, dismi-
nución del impulso sexual,

depresión y disfunción eréc-
til. Habitualmente, los pro-
fesionales más sensibles con
el SDT son los andrólogos y
los endocrinólogos, mien-
tras que otros especialistas
deberían comenzar a poner
más énfasis en la identifica-
ción de los pacientes que su-
fren este síndrome. Se esti-
ma que, a partir de los 40 ó
45 años, tres de cada cuatro _
hombres están afectados a
distintos niveles.

Cortada explica que los
andróhigos son más sensi-
bles a este déficit hormonal
porque también lo son con
la salud sexual, mientras
que los endocrinólogos han
observado que los trata-
mientos sustitutivos de la
testosterona (en geles, par-
ches, inyectables o compri-
midos) logran una mejoría
en pacientes con resistencia
a la insulina y diabetes.

En este sentido, en el con-
graso de Barcelona se ha co-
mentado el estudio multi-
céntrico Times 2, coordina-
do desde Escocia, patrocina-
do por ProStrakan y diseña-
do para medir el efecto de la
sustitución transdérmica de
testosterona con un gel tópi-
co al a por ciento en varones
con hipogonadismo, síndro-
me metabólico o diabetes de
tipo z.
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