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Los habitos pueden modificar
la predisposicion a DM2

@ La vulnerabilidad genética se frena

La dieta y el ejercicio fisico se
elevan como la mejor interven-
cién en aquellos pacientes que
presentan polimorfismos especi-
ficos que les predisponen a desa-
rrollar diabetes tipo 2. Disminu-
ye el riesgo hasta cuatro veces
mas que el tratamiento farmaco-
l6gico, segiin un estudio presen-

tado durante el 22° Congreso de
la Sociedad Espafiola de Diabe-
tes (SED) celebrado reciente-
mente en Mélaga.

La necesidad de concienciarse
sobre la diabetes monogénica y
las terapias experimentales con
células madre fueron otros de
los principales temas. P. 24 y 25
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Un cambio en los habitos de vida
tiene mayor potencial a la hora de
anular la predisposicién genéticaa
padecer diabetes tipo 2 que la
intervencion farmacolégica. Los
especialistas reiteran una y otra
vez la importancia de la dieta y el
ejercicio fisico para frenar lo que
ya se ha convertido en una pande-
mia de este siglo, pero cada vez son
més los estudios cientificos que
avalan esta hipétesis.

Esel caso de un trabajo que des-
tacé Antonio L. Cuesta, endocri-
nélogo del Hospital Carlos Haya
de Malaga, presentado por José
Carlos Florez, profesor asistente
de laUnidad de Diabetes del Cen-
tro para la Investigacion Genética
Humana en el Hospital General
de  Massachusetts  (Boston),
durante el 22° Congreso de la
Sociedad Espafiola de Diabetes
(SED) en Méalaga.

Se estima que la
variante monogénica
representa un 2-5% del
total de la diabetes

Como explicd, en un analisis
que comparaba metformina, pla-
cebo y cambios en el estilo de vida
en pacientes con un polimorfismo
especifico que elevaba su riesgo
de desarrollar la enfermedad, se
comprobd que en larama que sélo
introdujo  habitos  saludables
(dieta, ejercicio fisico y pérdida de
peso, sin ninguna medicacion) la
probabilidad de padecer diabetes
tipo 2 se redujo ocho veces méas
que la del grupo placebo, y cuatro
veces mas que la de aquellos trata-
dos con el farmaco antidiabético.

Segun destac6 Cuesta, “con
estos datos se corrobora la impor-
tancia del ejercicio fisico, pues los
polimorfismos no son nuevos,
pueden llevar ahi 100 afios, y antes
no habia la epidemia de obesidad
y diabetes que nos afecta hoy”.

Por su parte, Dolores Corella,
investigadora y catedrética de la
Universidad de Valenciay del Ins-
tituto Madrilefio de Estudios
Avanzados en Alimentacion, hizo
referencia a los modelos de inte-
raccion genética con el medio
ambiente, ya que las mutaciones
genéticas pueden dar lugar a un
fenotipo enfermo o no dependien-
do de los factores y habitos que
influyan en la vida del paciente.

En este sentido, destac6 que la

22° CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE DIABETES (SED) S;Q

Los habitos ganan el pulso a la genética en DM2

® Un cambio en el estilo de vida es cuatro veces més efectivo que la medicacion para frenar la predisposicion genética a diabetes tipo 2
@ Los expertos piden una mayor concienciacion sobre la diabetes monogénica, factible de diagnosticar con las plataformas genéticas

y Congresos
de Mal

De izquierda a derecha, Manuel Aguilar, presidente de la SED y director del Plan Integral de Diabetes de Andalucia; Jean Claude Mbanya,
presidente de la Federacién Internacional de Diabetes (IDF), y Federico C.-Soriguer, presidente del comité local organizador del congreso.

dieta es la cuestion més impactan-
te, por encima del consumo de
alcohol y tabaco y el ejercicio.
Para Federico C-Soriguer, presi-
dente del comité local del congre-
so y jefe del Servicio de Endocri-
nologia y Nutricién del Hospital
Universitario Carlos Haya, lo méas
importante que se trat6 en esta
cita en lo que a diabetes tipo 2 se
refiere no tuvo relaciéon con los
farmacos, sino con la educacion.
“Ha habido dos ponencias en las
que se demuestra la importancia
de implementar en Espafia pro-
gramas de educacion integrados
en la préctica clinica, como el ins-
trumento mas poderoso para
mejorar la calidad asistencial y la
calidad de vida de los pacientes”.

Mal diagnosticados

En lo concerniente a diabetes
monogénica, que se estima que
representa un 2-5 por ciento del
total de diabetes, se realiz6 una

puesta al dia de la tecnologia que
se utiliza para el diagndstico gené-
tico, asi como los criterios clinicos
para detectar este subtipo.

A juicio de Cuesta, lo més rele-
vante no pasa tanto por la dificul-
tad a la hora de detectarlo, sino
por la concienciacion de los profe-
sionales. “Es importante conocer-
la bien, ya que en muchos casos
hay diabetes diagnosticadas err6-
neamente como tipo 1 6 2, cuando
en realidad presentan una diabe-
tes monogénica, y no significa que
sea un error clinico propiamente
dicho, lo que ocurre es que hay
pacientes diagnosticados desde
hace més de 15 afios, cuando ese
tipo aun no se habia descubierto”.

Esto supone que a dia de hoy
hay pacientes que reciben un tra-
tamiento que no les corresponde y
que, por tanto, no presentan bue-
nos resultados. “La meta es tratar
al paciente en funcién de su pato-
logia genética, y es factible detec-

tar los casos de diabetes monogé-
nica con las plataformas genéticas
existentes”, sefial6 Cuesta. De
hecho, puntualiz6 que en Andalu-
cia cuentan con el mayor centro
genético de Espafia.

El tratamiento depende de la
mutacion, y en la actualidad esta
bien establecido. Cuando la alte-
racion se encuentra en el gen de
la glucoquinasa, la enfermedad
no requiere intervencion tera-
péutica, es suficiente con dieta y
ejercicio. Las mutaciones en el
factor nuclear y hepatico lalfa se
tratan con sulfonilureas, y las del
factor nuclear hepético 1 beta con
insulina.

Hipoglucemias

Francisco Javier Ampudia-Blasco,
médico adjunto del servicio de
Endocrinologia y Nutricion del
Hospital Clinico de Valencia,
moder6é un simposio acerca de
objetivos glucémicos y la impor-

Di@bet concluye con un 13,75% de diabetes tipo 2

La prevalencia de la diabetes tipo 2 en Espafia es de un
13,75 por ciento, segun los datos definitivos del estudio
nacional Di@bet, coordinado por Federico C.-Soriguer,
que haincluido el estudio de 5.419 personas mayores de
18 afios en 100 centros de salud. El pasado mes de
noviembre se presentaron en en la sede del Instituto
Carlos 111 (Ministerio de Ciencia e Innovacion) los
resultados preliminares (ver GM n° 354), en los que fal-
taba por afiadir los datos de la regién noreste del pais.
Entonces la prevalencia se cifraba en un 12 por ciento.
“Se confirma que la prevalencia de diabetes es un poco

mayor en Andalucia y la zona de Levante, donde tam-
bién es mas elevado el indice de obesidad, que supone el
principal motivo”, afirmé el coordinador del estudio.
Ademas, de los datos se desprende que en Espafia las
personas con diabetes “estan razonablemente tratadas”
para controlar el colesterol y la hipertension, pero no se
efectia con ellos una recomendacion distinta al resto
sobre la necesidad de modificar los habitos. “Asi como
el tratamiento farmacoldgico se hace incluso mejor por
ser diabético, los programas de educacion no estan sien-
do suficientemente eficaces”, lamenté C.-Soriguer.

tancia de individualizarlos en cada
paciente, asi como de evitar la
ganancia de peso y las hipogluce-
mias como factores criticos en la
poblacién con diabetes tipo 2.
Celebré que hace unos afios sélo
se disponia de dos o tres fArmacos
para la diabetes, y en la actualidad
ya se cuenta con seis o siete clases
farmacoldgicas distintas cada vez
mas dirigidas a evitar sus compli-
caciones cronicas.

En este sentido, abordo las par-
ticularidades de la poblacién
anciana, mas expuesta a las hipo-
glucemias, y en qué medida los
inhibidores de DPP-4, como vida-
gliptina, pueden significar una
buena alternativa frente a otras
para tratarlos en combinacién con
metformina, como ya recogen las
guias clinicas promovidas en el
Ultimo trimestre del afio pasado
por la SED, en colaboracion con
otras sociedades, tanto en el ambi-
to de la Atencion Primaria, la Car-
diologiay la Nefrologia.

Se investigan nuevas
insulinas que superan a
los analogos actuales en
tiempo de accion

Como destacd, el inhibidor de la
enzima DPP-4 estimula la secre-
cion de insulina, disminuyendo
simultdneamente la secrecion de
glucagén, y lo hace de forma glu-
cosa-dependiente, con lo que
logra reducir el riesgo de hipoglu-
cemias.

Nuevos farmacos
En cuanto a lineas farmacolégicas
en investigacion, Ampudia cit6 el
grupo de los inhibidores de la
fraccién de glucosa a nivel renal,
farmacos glucosuricos que fomen-
tan la pérdida de glucosa a nivel
renal. “Probablemente saldra este
afio en Estados Unidos y el proxi-
mo afio en Europa, es una linea
interesante porque se ha visto que
estos farmacos tienen una eficacia
moderada pero comparable a
otros farmacos que se utilizan en
la diabetes tipo 2, y contribuyen a
la pérdida de peso”, indico.
También se investigan nuevas
insulinas, que mejoran incluso los
analogos que se emplean hoy en
términos de duracion de accion y
de minimizacion del riesgo de
hipoglucemias. Y se encuentra
activa el area de estudio de la
monitorizacién continua de gluco-
sa 'y de las bombas de insulina, asf
como del pancreas artificial.



