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a diabetes es una de las
enfermedades con mayor
impacto sociosanitario;
no solo por su elevada
frecuencia, sino sobre
todo por las consecuencias de las
complicaciones cronicas que compor-
ta y el importante papel que desem-
pefia como factor de riesgo de ateros-
clerosis y patologia cardiovascular.
Segun parece haberse demostrado,
la diabetes produce precozmente al-
teraciones cardiacas que podrian
favorecer el desarrollo de enfermedad
cardiovascular manifiesta.

Segun concluye un estudio realiza-
do por investigadores de las universi-
dades de Auckland (Nueva Zelanda)
y de Flagstaff (Arizona, Estados Uni-
dos) y publicado en Diabetes Care,
las adolescentes con diabetes tipo 2
mal controlada son més propensas a
presentar (incluso precozmente) ano-
malias cardiacas estructurales y fun-
cionales que las menores de la misma
edad sanas o con diabetes tipo 1.

Los datos surgen de un estudio
desarrollado en ocho nifias con dia-
betes tipo 2 y 11 con diabetes tipo 1
atendidas en un servicio de endocri-
nologfa hospitalario. Los autores del
estudio incluyeron también un grupo
control de nueve chicas delgadas y
11 con sobrepeso, todas sin diabetes.
Aungue los grupos tenian edades y
altura similares, las nifias con diabe-
tes tipo 2 pesaban mas que el resto,
comparado con el peso medio de las
nifas sin diabetes y obesas, que era
el grupo con mayor peso.

Se realizaron ecocardiogramas va-
lorativos gue revelaron que las di-
mensiones y la masa del ventriculo
izquierdo eran mas grandes en las
diabéticas tipo 2 que en los otros gru-
pos (este dato se mantuvo tras con-
siderar la altura de las participantes).
Los dos grupos diabéticos tuvieron
alteraciones en la fase diastolica de
la contraccion cardiaca, pero s6lo las
ninas con diabetes tipo 2 tuvieron
una reduccion funcional en la fase
sistolica. Solamente una de las ocho
nifas con diabetes tipo 2 no presen-
té anomalias cardiacas.

La prevalencia de dilatacion ventricu-
lar izquierda, la masa ventricular iz-
quierda elevada y la dilatacion de la
auricula izquierda en ese grupo fue-
ron del 63, 75y 38%, respectivamen-
te. En cambio, en la cohorte sana sin
sobrepeso y en el grupo con sobrepe-
so, muchas nifas no tuvieron anoma-
lias cardiacas.

Segun remarcan los autores del
estudio, la diabetes tipo 2 del adoles-
cente favorece precozmente anoma-
lias cardiacas, tanto estructurales
como funcionales, que incrementan
el riesgo potencial de un episodio car-
diovascular futuro.
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