0.JD.: 24938
E.G.M.: No hay datos

Tarifa (€): 2300

El Médico

Fecha  01/07/2010
Secciéon: INVESTIGACION
Paginas. 74

INVESTIGACION NACIONAL
La instantanea médica

Nuevos farmacos para el tratamiento de
la diabetes mellitus tipo 2 relacionados
con el sistema incretina

El incremento en la incidencia de diabetes mellitus tipo 2 en
los altimos anos en todo el mundo y las estimaciones acerca
de su importante aumento en las proximas décadas han ace-
lerado el desarrollo de nuevos farmacos hipoglucemiantes.
Las diferentes guias de prdctica clinica v los algoritmos de trata-
miento para la diabetes mellitus tipo 2 que publican las socieda-
des cientificas han realizado modificaciones en los dltimos dos
anos, hasadas en nuevas evidencias cientificas e introduciendo
nuevos farmacos. Entre éstos se han puesto de munifiesto aque-
llos que intervienen en el sistema incretina que regula la home-
ostasis de la glucemia y modulan patologias asociadas a la diabe-
tes mellitus tipo 2. Actualmente, se sabe que hay varias hormo-
nas con accion incretina, siendo las mds potentes el glucagon-like
peptide 1 (GLP-1) v el glucose-dependent insulinotropic peptide
(GIP). Ambas incretinas tienen una vida media muy corta, debido
d su rdpida inactivacion por la enzima dipeptidil peptidasa I\
(DPP-4), que separa los dos aminodcidos de la porcion N terminal
de ambos peptidos. Por ello entre los nuevos farmacos que se
han desarrollado en los dltimos anos se encuentran los inhibido
res de DPP-4, que aumentan la concentracion circulante de las
harmonas incretinas endégenas. Asi en la actualidad disponemos
va en nuestra farmacopea de andlogos de GLP-1 v de inhibidores
de DPP-4 y proximamente dispondremos de nuevas moléculas
pertenecientes a estas familias de hipoglucemiantes L] tratamien
W de la diabetes mellitus tipo 2 supone un continuo reto para el
profesional. Por una parte, nos encontramos con la hipoglucemia
como factor limitante para el uso de ciertos farmacos v por otra
parte nos enfrentamos con la ganancia de peso que producen
otros farmacos hipoglucemiantes sin olvidar la evidencia de que
la mayoria de los farmacos presentan una falta de eficacia hipo
glucemiante con el paso del tiempo.

Para el correcto abordaje de esta patologia, la Dra Adela Rovira
Loscos, Jefa del Servicio de Endocrinologfa v Nutricion del Institu-
to de Investigaciones Sanitaria de la Fundacion Jiménez Diaz de
Madrid, junto con parte de su equipo médico publica un docu
mento clinico en formato de curso online acreditado con 3.8 oré
ditos por la Comision Nacional de Formacion del Ministerio de
Sanidad, en la revista online FI. MEDICO INTERACTIVO
(httpy//www.elmedicointeractivo.com/) en su seccion de Actuali
zaciones Medicas. En este prictico decumento de actualizacion se
incide en que tanto los inhibidores de la DPP-4 como los agonis-
tas del GLP-1 ayudan a mejorar el control glucémico con cierto
grado de seguridad, ya que no producen hipoglucemias. Ademds,
los andlogos de GLP-1 nos ayudan en el control del peso de los
pacientes diabcticos obesos, Estos nuevos farmacos que actian
por la via de las incretinas tienen una seguridad alta, va que no
producen hipoglucemia. Por otro lado los farmacos inhibidores de
DPP-4 presentan como ventajas el eficaz control glucémico en
monoterapia y en combinacion con otros hipoglucemiantes, la
toma independiente de las ingestas, el hajo riesgo de hipogluce
mias v

a mejora en la funcion de las células Beta pancredticas.
Finalmente el documento presenta las diferentes gulas de practi-
ca clinica y algoritmos de consenso cifiéndose al posicionamientn
en relacion a los farmacos relacionados con la via de las increti-
nas, lo (que supone una herramienta muy til para tomar decisio
nes sobre la eleccion de éstos firmacos. Para mas informacién
visite www.onglyza.eu @



