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� Ana Callejo Mora Lisboa

La reducción de los niveles
de glucosa podría no ser
siempre la respuesta. Un
equipo de investigadores co-
ordinados por Angelika
Bierhaus, del Departamento
de Medicina y Química Clí-
nica de la Universidad de
Heidelberg, en Alemania, ha
mostrado que la evidencia
sugiere, por tanto, que el
control de la glucosa puede
no ser capaz de prevenir las
complicaciones asociadas a
la diabetes. La investigadora
presentó ayer, en el XLVII
Congreso de la Asociación
Europea para el Estudio de
la Diabetes (EASD), en Lis-
boa, los resultados de este
estudio.

Recientes estudios han
mostrado que, incluso en
diabetes tipo 1, la hemoglo-
bina glucosilada (HbA1c) y
la duración de la enferme-

dad sólo pueden explicar el
11 por ciento de las compli-
caciones asociadas. Además,
varias investigaciones en
diabetes tipo 2 concluyen
que los pacientes no pare-
cen beneficiarse de un ma-
yor control de la glucosa, in-
cluso aunque se acerque a
una HbA1c normal. De he-
cho, existe una "paradoja de
la diabetes" que explica un
subtipo de pacientes con
complicaciones en la fase
avanzada. Estos presentan
niveles altos de HbA1c a pe-
sar de que tienen una tole-
rancia normal a la glucosa
oral. La paradoja confunde a
clínicos y pacientes y re-
quiere una explicación pato-

fisiológica que podría con-
ducir a una nueva genera-
ción terapéutica.

La correlación entre
HbA1c y nefropatía, neuro-
patía, retinopatía y enferme-
dad cardiovascular apunta
que las reacciones de glica-
ción no enzimática y la acu-
mulación de productos fina-
les de glicación avanzada
podrían jugar un papel en
este asunto.

Sin embargo, Bierhaus ha
comentado que esa teoría
no explica completamente
la paradoja, pues se cree que
el factor de regulación más
importante de la glicación
de proteínas es la glucosa.
"A pesar de todo, disminuir-

la a niveles normales obvia-
mente no es la mejor forma
de luchar contra las compli-
caciones. No obstante, hay
una creciente evidencia que
indica que los metabolitos
reactivos se acumulan inclu-
so bajo condiciones próxi-
mas a la normoglucemia. Y
lo que es más, particular-
mente en tipo 2, las vías de
señalización para las espe-
cies de oxígeno reactivas
(ROS), las especies de car-
bono reactivas (RCS), los di-
carbonilos reactivos y la gli-
cación de proteínas son acti-
vadas de manera indepen-
diente del control de la glu-
cosa".

ENDOCRINOLOGÍA REDUCIR LA GLUCOSA A NIVELES NORMALES NO ES LA MEJOR SOLUCIÓN

El control de la glucosa puede no ser capaz de
prevenir las complicaciones asociadas a la dia-
betes, según un estudio que presentó ayer An-

gelika Bierhausen en el XLVII Congreso de la
Asociación Europea para el Estudio de la Diabe-
tes, que se está celebrando en Lisboa.

�

Metabolitos tóxicos, clave en
las complicaciones diabéticas

AFECTA YA A 366 MILLONES DE PERSONAS

El 'Atlas de la Diabetes'
confirma la tendencia
ascendente de la enfermedad
� Ana Callejo Mora Lisboa

La Federación Internacional
de Diabetes (FID) confirmó
ayer, en la inauguración del
XLVII Congreso de la Aso-
ciación Europea para el Es-
tudio de la Diabetes (EASD,
en sus siglas inglesas), en
Lisboa, que la epidemia de
esta enfermedad sigue em-
peorando.

Los datos de los estudios
mundiales, recopilados en la
quinta edición del Atlas de la
Diabetes, demuestran que el
número de pacientes diabé-
ticos este año ha alcanzado
la cifra de 366 millones y
que esta patología es la cau-
sante de 4,6 millones de fa-
llecimientos al año.

En palabras de Jean Clau-
de Mbanya, presidente de la
FID, "los últimos datos del
Atlas son una prueba de que
la diabetes supone un enor-
me reto mundial que ya no
podemos permitirnos el lujo
de ignorar".

Mbanya ha destacado que
"en 2011 cada siete segundos
muere una persona debido a
esta enfermedad. Se espera

que la acción de los jefes de
Estado y de Gobierno, que
se reunirán la próxima se-
mana en la Cumbre de las
Naciones Unidas sobre las
enfermedades no transmisi-
bles, en Nueva York, pueda
ayudar a detener la diabetes
en su trayectoria ascendente
sin descanso".

Por su parte, Andrew
Boulton, vicepresidente de
la Asociación Europea para
el Estudio de la Diabetes, ha
afirmado que "el impacto so-
cioeconómico no sólo de la
diabetes, sino de todas las
enfermedades no transmisi-
bles, es asombroso. Nuestra
asociación se hace eco de la
llamada del profesor
Mbanya para un incremento
de fondos destinados a la in-
vestigación médica".

El mensaje a los líderes
mundiales es que la inver-
sión en la investigación se
traducirá en ahorros en el
futuro gracias a la reducción
de la carga creciente de las
enfermedades no transmisi-
bles en sus sistemas de sa-
lud.

La hemoglobina glucosilada y la duración de la
enfermedad, incluso en la diabetes tipo 1, sólo
explican el 11 por ciento de las complicaciones

Más información
sobre el manejo y
control de los
pacientes diabéticos
en diariomedico.com.
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