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1. Pedro Pinés, María Pilar López y Julio Escribano, los responsables

de este estudio genético. 2. Un investigador trabaja en el Laboratorio

de Genética. 3. Otra joven investigadora, en plena faena. / R. SERRALLÉ
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SALUD INVESTIGACIÓN

Pionero en la comunidad. El Laboratorio de Genética
Humana de la Facultad de Medicina de Albacete, en coordinación
con el servicio de Endocrinología del CHUA, es el único de toda
la comunidad que realiza este tipo de pruebas diagnósticas.

Un estudio genético
permite confirmar la
diabetes tipo mody
a 200 pacientes

Mejor orientación. La realización de este análisis genético
del ADN del paciente a través de una muestra de sangre permite
orientar mejor el tipo de tratamiento que precisa el paciente, así
como el riesgo de complicaciones a largo plazo y el seguimiento.

TERESA ROLDÁN / ALBACETE
Gracias a la implantación del es-
tudio genético de diabetes tipo
mody dos y mody tres en el Labo-
ratorio de Genética Humana de la
Facultad de Medicina de Albacete,
desde hace tres años el Servicio de
Endocrinología y Nutrición del
Complejo Hospitalario Universi-
tario de Albacete puede realizar
las pruebas diagnósticas de am-
bos tipos de diabetes sin necesi-
dad de tener que enviarlas como
antes a otros lugares del país.

En cualquier caso el de Albace-
te es el único Laboratorio de toda
la comunidad que realiza las prue-
bas de ADN, de ahí que los servi-
cios de Endocrinología del resto
de centros hospitalarios de la co-
munidad autónoma también se
envíen aquí.

Fruto de un convenio entre la
Fundación de Castilla-La Mancha
para la Diabetes (Fucandi), la
UCLM y el Complejo Hospitalario
de Albacete, desde el año 2007 se
presta un servicio de diagnóstico
genético de diabetes tipo mody a
toda Castilla-La Mancha.

De esta forma, actualmente es-
te Laboratorio tiene registrados
los datos de todos los pacientes
adultos que son diagnosticados de
diabetes tipo Mody en las consul-
tas de Endocrinología del CHUA,
y esto ha permitido mejorar el co-
nocimiento de la enfermedad, lo
cual se ha visto reflejado en una
publicación reciente de gran pres-
tigio, así como en la presentación
de varias comunicaciones a con-
gresos nacionales.

En dicho proyecto hay varios
investigadores involucrados tanto
de la Facultad de Medicina como
del Servicio de Endocrinología y
Nutrición del CHUA, como María
Pilar López Garrido, licenciada en
Biología y que está a punto de leer
su tesis doctoral, el profesor Julio
Escribano, responsable del Labo-
ratorio de Genética Humana, y el
doctor Pedro José Pinés Corrales.

CASOS CONFIRMADOS. Desde la
puesta en marcha de esta iniciati-
va son 200 los pacientes de un to-
tal de 100 familias castellano-
manchegas los que han sido diag-
nosticados de diabetes tipo mody
dos y tres. Al mes se realizan entre
seis y siete pruebas de confirma-
ción de la diabetes tipo mody, cu-
yos resultados se obtienen en un
mes o dos.

En este sentido, el especialista
de Endocrinología del CHUA Pe-
dro Pinés comentó que lo que
aporta esta prueba concreta del

ADN del paciente es que cono-
ciendo el tipo de diabetes que tie-
ne el paciente, se puede orientar
mejor el tratamiento que necesita
el afectado, su seguimiento y el
riesgo de complicaciones.

La diabetes tipo mody es un ti-
po de diabetes que se caracteriza
porque los pacientes presentan
una alteración en la función de las
células productoras de insulina lo
que lleva a estas células a liberar
menos insulina de la necesaria pa-
ra mantener unos niveles de glu-
cosa adecuados. A diferencia de
los pacientes con diabetes tipo 1,

los pacientes con diabetes tipo
mody no presentan resistencia a
la acción de la insulina y no sue-
len tener obesidad.

De hecho, la diabetes tipo mo-
dy dos según explicó el doctor Pe-
dro Pinés «es una diabetes leve,
que no suele necesitar tratamien-
to farmacológico, no suelen desa-
rrollar complicaciones con el
tiempo; mientras que en la diabe-
tes tipo mody tres sí suele progre-
sar con el tiempo por lo que preci-
sa de tratamiento farmacológico».

El Laboratorio de Genética Hu-
mana de la Facultad de Medicina

es uno de los pocos de España que
realiza esta prueba diagnóstica tan
específica.

PROCEDIMIENTO. Tal y como
asegura la investigadora María Pi-
lar López el procedimiento es sen-
cillo, ya que a través de las prue-
bas de sangre de los pacientes en
cuestión que les remiten los endo-
crinológos, ésta se procesa para
analizar su ADN, detectando mu-
taciones en los genes que están
provocando la diabetes tipo mo-
dy». Para ello, los pacientes deben
firmar un consentimiento.

• Al ser la diabetes de esta
tipología una enfermedad
que se debe a la alteración
de un gen, el riesgo de
que el afectado la transmi-
ta a sus descendientes se-
rá del 50%.

4¿En qué consiste? La
prueba consiste en, a través de
la sangre del paciente, proce-
sarla en el Laboratorio de Gené-
tica Humana analizando su
ADN, lo que permite en uno o
dos meses confirmar si se pa-
dece diabetes tipo mody o no.

4¿Cuántas se hacen? Al
mes se realiza una media de
seis o siete pruebas remitidas
desde los servicios de Endocri-
nología de toda la región.

4¿Cuántos pacientes
hay? Ya son 200 los pacientes
de 100 familias diagnosticados
a través de este estudio.
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VUELTA AL TAJO. La primera
plantilla del Albacete Balompié vol-
vió ayer a los entrenamientos tras

el parón navideño y parece que los jugadores se
han portado bien, ya que han vuelto sin esos kilitos
de más que tanto nos preocupan al resto de ciuda-
danos que no nos dedicamos a una actividad de-

portiva. Habrá que esperar, de todas formas, al
próximo fin de semana para ver cómo ha afectado
el descanso en los jugadores, ya que éste los aficio-
nados al fútbol nos hemos quedado sin jornada.
Un fastidio que no sufren los seguidores de los
equipos ingleses, ya que allí no se interrumpen las
jornadas por Navidad, sino que incluso aumentan

y es lo lógico, ya que esta época de descanso es-
colar es la más propicia para que los padres
acudan con sus hijos a los campos de fútbol.
Luego vienen las quejas, pero mientras en las is-
las ganan adeptos, aquí los campos cada vez tie-
nen menos personal. ¿Será cuestión de copiar la
norma inglesa? / MOCHILERO

A diferencia de la diabetes tipo
uno y la dos, la diabetes tipo mo-
dy es «una enfermedad monogé-
nica» y eso determina «con un
100% de probabilidad que el pa-
ciente desarrolle este tipo de dia-
betes». Además, es un tipo de dia-
betes, tanto la mody dos como la
mody tres que tiene un compo-
nente hereditario muy llamativo,
es decir, que uno de sus padres (o
el padre o la madre) tiene diabetes
y además van a tener muchos fa-
miliares con un tipo de diabetes
con las mismas características.

Además, desde que existe este

servicio gracias al Laboratorio de
Genética Humana, desde el servi-
cio de Endocrinología se intenta
tener la confirmación genética en
todos los familiares del paciente
diagnosticado, así como en los ni-
ños de pacientes con este tipo de
diabetes tipo mody, ya que permi-
te desde la niñez orientar el trata-
miento. Además, al ser una enfer-
medad monogénica con una he-
rencia autosómica dominante, el
paciente que es diagnosticado de
la misma debe saber que el riesgo
de que transmita la enfermedad a
sus descendientes será del 50%.

T.R. / ALBACETE
Uno de los endocrinos del Servi-
cio de Endocrinología del Com-
plejo Hospitalario Universitario
de Albacete, el doctor Pedro Pinés,
involucrado en este estudio gené-
tico de la diabetes tipo mody co-
mentó que este tipo de diabetes
sólo representa el cinco por ciento
de todos los pacientes diabéticos
diagnosticados y tratados en las
consultas de Endocrinología.

Del total de diagnósticos con-
firmados de la diabetes tipo mody
en la región, unos 40 pacientes
son tratados en las consultas de
Endocrinología del CHUA.

De todas formas, el problema
de la diabetes tipo mody es que «es
una enfermedad infradiagnostica-
da» de tal forma que no siempre
se sospecha que el paciente puede
presentar esta enfermedad, sino
que «hay muchos pacientes que
pueden estar diagnosticados erró-
neamente de diabetes tipo 1 y 2 y
que no se han diagnosticado de la
mody pera la tienen».

PERFIL. En cuanto al perfil, cabe
señalar que son pacientes jóvenes
con un debut de la diabetes antes
de los 25 años, que no necesitan
inicialmente insulina, son perso-
nas que no presentan obesidad,
sino que por el contrario son pa-
cientes delgados, de ahí que con
este perfil se solicite la realización
del estudio genético que viene a
confirmar la diabetes tipo mody.

El especialista de Endocrinolo-
gía e investigador del Complejo
Hospitalario Universitario de Al-
bacete se refirió a los síntomas con
los que cursa la diabetes tipo mo-
dy tres que son similares a los de

la diabetes tipo uno y dos, es de-
cir, que puede presentar mucha
sensación de sed, pérdida de peso,
tendencia a orinar mucho, «de ahí
que al presentar la misma sinto-
matología es por lo que se puede
hacer un diagnóstico erróneo de
diabetes tipo uno cuando en reali-

dad tiene una diabetes tipo mody
tres». En cambio el doctor Pedro
Pinés indicó que en la diabetes ti-
po mody dos el paciente desde
que nace presenta una hiperglu-
cemia leve que está un poco por
encima de lo normal pero que se
mantiene estable.

El doctor Pedro Pinés afirmó que «el problema de esta patología es
que está infradiagnosticada y se suele confundir con la tipo uno y dos»

Seguimiento de los pacientesh

Tanto en el caso de los pacientes diagnosticados de diabetes tipo mody
dos como tipo mody tres desde el Servicio de Endocrinología del Comple-
jo Hospitalario Universitario de Albacete se suele hacer un seguimiento
cada seis meses o un año o cada cuatro meses, porque esos pacientes
«tienen una glucosa un poco por encima de lo normal, con lo cual no sa-
bemos la repercusión a largo plazo que eso puede tener, ya que depende
en gran medida de cada paciente».

Así, en el caso de la diabetes tipo mody dos, la más leve, se suele re-
comendar hábitos de vida saludable, porque los tratamientos farmacoló-
gicos no ayudan demasiado. Sin embargo, en la diabetes tipo mody 3 al
empeorar con el paso del tiempo, son pacientes que precisan de medica-
ción, «respondiendo favorablemente a las sulfonilureas, es decir, un tipo
de antidiabéticos orales, pero muchos de ellos, debido al agravamiento
de su patología, terminan necesitando insulina».

Investigadores de la Facultad de Medicina en el Laboratorio de Genética. / R.S.

Los pacientes con la enfermedad
suponen el cinco por ciento de
los diabéticos diagnosticados
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