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La resistencia a la insulina está creciendo a pasos agigantados entre los habitantes de los pa(ses pobres, 6E~V

La diabetes tipo 2 se ha convertido
en la epidemia mundial del siglo XXI
Se calcula que dentro de diecisiete años la padecerán 300 millones de personas

Juan Manu~l Barber~

MADRtD LOS expertos calculan que
en 2025 habm más de 300 ufillones
diabéficos en todo el mundo, el do-
ble que en la actualidad, y por eso
algunos la llaman ya "la plaga del
siglo XXP’. La culpa fundamental
de todo ello la tiene nuestro modo
de vida, entre~ado, mucho más que
antes, al sedantarlamo y el sobre-
peso.

En España, existen actualmente
ahededor de 1,5 millones de perso-
nas a las que se ha diagnosticado
una diabetes tipo 2 (el 90 por cien-
to de todas las diabetes), pero se cal-
cula que por cada uno de ellos hay
otro que desconoce su enfermedad.
Esto sitoatia al número real de afec-
tados en casi tres millones de espa-
ñoles.

Pero estos datos epideimológlaos
no son exclusivos de los países ri-
cos, y se prevé que en los palses en
desarrollo se produzcan cifras si-
milares de erecirm%nto. De hecho,
el avance de h enfenneded será mu-
cho mayor en los paises pobres, la
mayotia de ellos sin poalbllJdedes
reales de diagnóstico precoz.

Causas conocidas
El progresivo envejecimiento de la
población, el cambio en los estilos
de vida y en los hábitos alimenta-
rioa, y el atmaento de la obesidad y
del ~pd~ntnri~mo son factores cia-

ves que explican el crecimiento de
la incidencia de esta enfermedad
en los úbimes años no sólo en nues-
tTo pala sino en todo el mundo, tal
como ha subrayado la Organizadón
Mundial de la Salud (OM$).

El Gobierno espanol aprobó ha-
ce tiempo en el seno del Consejo
Interterritotial del Sistema Nacio-
nal de Salud (SNS), órgano al que
suelen acudir los consejeros auto-
nómicos, la llamedaEstrategia en
Diabetes. Este documento, en aln-
tesis, concede especial importan-
cia ala edopeión de medidas de pre-
vendón y de pmmodión de hábitos
saludables de vida, puesto que el
incremento de la diabetes en los úl-
anuos años está relacionado con el
aumento da las tasas da obesidad y
la ausencia de ejercicio físico entre
la poblaalórL De hechc~ muchos ex-
pertos consideran que la diabetes
y la obesidad son epidemias mun-
diales que no respetan edad.

La estrategia incide en que las
medidas para la detecció~ precoz
y el tratamiento debe estar enea-
minado a ro:lucir los niveles de glu-
eemia a valores próximos ala nor-
mafidad. Con ello se podrán evitar
descompensaciones agudas, se ali-
vinrán les síntomas, se minimizar á
el riesgo de desarrollar complica-
ciones vasculares y también se re-
ducirá la mortalidad.

Entre el 40 50 por diento de los
diabétieos va tiene complicaciones

Evidencias

La diabetes es una enferme-
dad autoinmuae. Es decir, que
por razones no bien conocidas,
el propi6 gi~erp0 Se dedica a

cén insulino, por eso, una del~
eseate~ de futuro es inten-
tar reganerar las células beta
pan&e~ideas a traves de lain;:
Nbición del s~ma ~n~e fl~
individu~ En F~EUU se ha rea-

liz~do ya algún:imsa~o clínico

driti¢as m6difiC~das en el la,
¿~ató~io. L~l ótr~e~trategia,

càaadqtñer an.l~co~dlción de
prOduCtiVas/te~ns~i~a’:l0

ñ~ ~~il~~ a~r ~ctetistie~ ~iél~s
qgiulas befa que producen ~~:
~uliñ~i y ~àrit Ollo ~e pre)i~~ 

en el momento del diagnóstico, lo
que significa que han estado mu-
chos años con la enfermedad sin
que hayan sido tratados o se haya
intervenido de forma preventiv~
Pero si hay una cuestión que preo-
cupa a los diabetólogos es la acu-
mulación de grasa en el abdomen,
lo que se eoncce también como gra-
sa visceral, ya que es uno de los pri-
meros síntomas que antmcla la pre-
sencia de resistencia a la insulina

A~tesdeque apm~.zca
Por eso, ahora los expertos hlten-

tan atajar la enfe~edad incluso ~-
tes de que se produzca; es decir, en

e~t~~s~i~~éíi~;es decir, o~~-
do los niveles de glucosa por enci-
ma de lo normal, pero por debajo
del umbral de enfermedad, porque
con ello se previene el deterioro de
la salud cardiovascular.

Finalmente, destacar que en es-
tos momentos dos son las líneas de
trabajo fundamentales para abor-
dar la cur aditn definitiva de la dia-
betes:las vacunas terapéuticas y la
regeneración eeldi~ ya que los mas-
plantes de islotes pancreáticos pro-
ductores de insulina han tenido
unos resultados muylimitados y
aún siguen considerándose como
una terapia experimental. En el pla-
no de los fármacos, las novedades
son las incretfuas y el gran fiasco la
insulina inhalada que, pe.se a las ex-
pectetivas, fue un ti’acaso.

BICI
Existen enfermos en los que no

funciona ahhguna pauta terageuti-
ca y como consecuencia de ello tie-
nen siempre su diabetes descon-
trolada, ya que pasan fácilmente, y
sin causas expllcables, de glucemla
bajas 0tipoglucemla) con sintomas
alarmantes, a otras con glucemias
muy altas del orden de 200 a 300
mg/dl. En estos casos está indlca-
do el empleo de bombas de infusión
de insulina (BICI). De este forma,
al diabético recibe la insulina exac-
te de acuerdo al momento del día
en que se encuentre. A las bombas
se les puede adaptar un sens~r que
informa en tiempo real de los nive-
les de glucosa y poder así estable-
cer las necesidades de insulina en
cada momento. El siguiente paso
consistirá en acoplar esa info~ním~
ción desde un sensor al sistema de
la BICI para que ésta responda sin
necesidad de la intervención del
diabético. Esto algnifiearia el naci~
miento del páncreas artificial, que
podrá ser una muy buena soinción
para muchos diabéticos en un fu-
turo c~rc;tno.

Repoblar páncreas

La regeneración pancreática con-
siste en tomar células dendrit~cas
de la médula ósea del enfermo -es-
to tiene la ventaja de no producir
rechazo-, purificarlas y modfficar-
las en ellaboratorio de forma sinn/-
lar a lo que se hace en algunos tra-
tnmientos de eáocer, para conseguir
que neutralicen el sistema defensi
yo del enfermo. Las dendr~as lo que
hacen es bloquear el sistema in
mune ylos llnfi~-ites que destauyen
las células beta. Cada muestra de
células recogida al~we para cuatro
irapinnte~ o tratamientus, que se
irán inyectando al paciente en se-
manas sucesivas. Con este proce-
dimiento se permite que las célu-
las heta pancreátieas que todavia
funcionan puedan regenerarse, di-
vidirse y repoblar el páncreas has-
ta alcanzar un ~~dmero suficiente
para fabricar la insulina que nece~
sita el individuo para procesar los
alimentos que consume. Aunque
está en fase experimental, cuando
funciona, el efecto dura seis gDs.

Enfermedadestipo

La diabetes tipo 1 es una enfer-
meded autoinmtme que impide que
el páncreas produzca insulina y el
enfermo no pueda vivir sin ella. La
de tipo 2, afecta a 9 de cada 10 en-
fermos, se da en personas m~s ma-
yores y puede necesitar fármacos
y/o insulina p~ra su tratamiento.
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