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a diabetes es un trastor-
no clinico en el cual
o5 niveles de azdcar

en la sangre (glucemia), son
anormalmente elevados. Esto
se debe, en gran medida, a
un trastomo en la accidn vio
en la produccidn de insuli-
na, hormona encargada de
mantener adecuados valores
de ghucosa en la sangre. La
diabetes es una enfermedad
crénica altamente prevalente:
en Chile un 13% de la pobla-
cidin cuenta con sospecha de
diabetes mellitus, cifras que
se elevan en mayores de Gl
afios: 3 de cada 10 han sido
diagnosticados con la enfer-
medad.

Existen diferentes tipos de
diabetes; los dos mds cone
nes son:
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Es causada por uma reaccidn
autoinmune, en la que el sis-
tema de defensas del organis-
mo ataca a las propias células
productoras de insulina del
pdncreas. Comogesuliado,
el organismo-deia de prody-
cir la insulina que neceésita,
Este tipo de diabetes aparece
en nifios o ivenes adulkas,
Suele desarollarse repenting
menfe jr']xxlriﬂn presentanse
sintormas como:

* Sed v sequedad de boca.

® Canas de comer de forma
anormal,

® (ianas de orinar frecuente-
menke.

* Cansancio extremo/falta de
ENErgia.

* Pérdida de peso repentina.

Las personas con este tipo de
diabetes necesitan aplicacidn
de insulina a diario para con-
trolar sus niveles de glucosa
en la sangre.
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Suele aparecer en adultos,
pero cada vez hay mis
diagndsticos en nifios y
adolescentes, En este caso,
el organismo puede producir
insulina pero, o bien no es
suficiente, o el organismo no
responde a sus efectos, provo-
cando uma acumulacion de
glucosa en fa sangre. Inade-
cuados hibitos alimentanios,
sobrepeso v sedentansmo
favorecen el desarmollo de
esta entidad. Las personas
con diabetes tipo 2 pasan
mucho fempao sin saber de
su enfermedad debido a que
tos sintomas cldsicos, sipei-
lares a los de la diabepes tipo
I, tardan afics en aparecer

o en reconocerse. Incliso
en muchos casos se llegaal
diagndstico cuando se hacen
presentes las complicaciones

erdnicas de ladiabetes.

Su tratamiento consiste

generalmente en cambiarel

estilo-de wida (adecuada ali-
mientacitn yactividad fisica
regular}, nommalizar el peso

y efi la mayoria de los casos,
ta utihzacion de medicacion
para regularizar los niveles de
AZlcar,

COMPLICACIONES
MAS COMUNES

Los pacientes con diabetes
inadecuadamente controla-
das pueden presentar miil-
tiples complicaciones. Una
de las mas frecuentes es el
desarrollo de enfermedades
cardiovasculares tales como
la enfermedad coronaria,
accidente cerebrovascular
o enfermedad arterial en
miembros infeniores,

Aproximadamente 3 de cada
10 pacientes que sufren un
evento coronano agikdo
tienen diabetes. A su vez

la diabetes sipue siendo la
primera causa de ingreso a

didlisis por deterioro de la fun-

citn renal, una de las causas
mids frecuentes de ceguera’en
adultos v es responsable de
amputaciones no Eaumaticas
de miembros inferiores por
alterar, tantg la sensibilidad,
como |a inigacion de las mis-
mas. De alli laimpaitancia
deuma detecciin precoz de
fa enfermedad v un adecuado
control de la mismagomo

de los diferentes factores de
riesgo cardiovasculares para
winimizar el impagto de la

enfermedad.

BIOMARCADORES

DE INSULINA:

LA INVESTIGACION UC
QUE BUSCA PREVENIR
Y TRATAR MEJOR LA
DIABETES

Una imvestigaciin Fondecyt
liderada desde 2017 por

ka carrera de Nutricion v
Drietética de la Universidad
Catdlica busca explicar los
MEecanismos que condicionan
ka respuesta insulinica en per-
sons de similar contextra,
promawviendo la introduceidn
de biomarcadores que permi-
tan anbicipar diagndsticos v
complicaciones derivadas del
control glicémico,

“La idea de este proyecto es
comparar individuos que pese
a tener el mismo grado de
exceso de peso, sexo v edad,
por alguna razén que des-
conocemos, algunos tienen
un perfil metabdlico mencs
alterado que otros, en vista de
bos exdmenes de rutina que

Diabetes bajo control

Alimentacion y actividad fisica,
pilares importantes para logralo

' Conozca cudles son los alimentos favorables y perjudiciales para
su tratamiento y los ejercicios fisicos que puede realizar en casa para
mejorar su sensibilidad a la insulina.

usualmente se hacen como en ladieta v en la actividad

el perfil bioquirnicapglice- fisica, podrdn revertir el diag-
mia v triglicéridos” explica nidstico ¥ disminuir riesgos
José Galgand, doctorada en futuros de terer complica-
nuiricién e ivestigadorgufa  ciones en el control
delproyecto. Elicémico, en cuya

etapa final figura la
La prevalencia de |3 obesi- diabetes,
dad v sobrepeso es de 3 par
cada 4 adultos, sin embargo,

|a incidencia de diabetes
es 1 de'eada 10, siendo el
segmento de miayor riesgo
los individuos con exceso
de peso, adultos mayores v
sedentarios.

31 néramos capaces de
controlar la resistencia
insulinica, que es una
de las manifestacio-

nes que tienen las
PETSOTAS COn UM

perfil més insalu-

bre y tuviéramos [

marcadores e

indicadores / ’ /
gLe permi-

tieran actuar (

antes de

que vengan J
todas Jas
compli-
caciones,
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sin duda

 Lama

TIHjOr pre-
vencion y
redistribucidn
de los recursos,
focalizando de
mejor forma

la atencidn de
salud”™ comenta
el especialista,

Esta es una

condicidn

reversible; lo &
que implica que & ?
maodificaciones d wt = b



NUTRICION: PRIMER
PILAR PARA UN
TRATAMIENTO
ADECUADO

La alimentacidn es clave para
una vida sana, en especial
para un paciente que sufre
de diabetes. Lo que come, en
&l momento del dia en que
come v la cantidad que come,
pueden afectar bos indices de
glueosa en su cuerpo. Es por
es0 que el paciente diabético
deberi equilibrar la propor-
cidn de nuirientes como pro-
tefnas, grasas v carbohidratos
en s dieta diana.

“Hay bastante avance sobre
qué debiera consumir una

persona diabética —explica
José Galgani- un paciente
bien controlado no deberia te-
ner una alimentacion dramd-
ticamente distinta de la que
tiene una persona sin diabetes
y que come adecuadamente™,

Aparte de este equilibrio, el
especialista afirma que lo que
debiera consumir un sujeto
diabético en términos de tipos
de carbohidratos es lo mismo
que debiera consumir un
sujeto normeal: por ejemplo
el azicar de mesa o sacarosa,
debe consumirse de forma
restringida, en un equivalente
de entre 5-7% de la energia

es0 s recomendado un moni-
toreo adecuado de la situacion
del organismo por parte de

un especialista en sahud, que
ayude al paciente a reconocer
qué alimentos o combinacio-
nes particulares logra manejar
adecuadamente y cudles e

I jor evitar,

2. INDICE GLICEMICO: €5

la capacidad que posee un
alimento de incrementar los
niveles de glicemia o azicar
en la sangre. Aquellos produc-
tos con indice ghcémico bajo
(55 0 menos) hacen que el
aziicar en la sangre se eleve y
huego baje len ue se eleve ri-

adquirida duramte el dia como  pidamente la glicemia v Juege
mixim, baje también rapidamente.
Fstos tiltimos se caticterizan
ADEMAS DE ELLO, por digerirse mds Tipida;
SUGIERE GUIARSE POR
DOS ELEMENTOS: W Elegir alimentos con
indige glicemico hajo, puede
1. LA EXPERIENCIA PERSONAL:  aymdar a manejar los niveles
cada persona es diferente y por
Asesoria:
José Calgartt
Divetorddo e sufricion. fnvestigador del
Departamente de Ciencias de la Sa!_ud

Universidad Catiliea.

de glicermia y por Jo tanto L
dhabetes, Ademds sumentan la

saciedad y b energia durante <l
dia, como también reducen los

niveles de insulina y colesterol
malo.

:QUE ALIMENTOS PODEMOS ELEGIR
PARA INCLUIRLOS EN NUESTRA
DIETA DIARIA?

ALIMER

BAJO INDI

* alifits Simo ajo o ajl.
® armoz.
# paslas ir :
® cereales alios en fibra y
sif azicar.
* Lickeogsin azicar.
* legurnbres,

CON

CE GLICEMICO

* frulos secos.

o frukas como dursenos,
eras, kiwis, manzanas,
" NATAINAS Y TANE0s.

* verduras de hoja verde
en general.

ALl
ALTO

TOS CON
DICE GLICEMICO

{gue debemos evitar)

* ariicar blanca y morena.
* cereales azucaracdos,

* chocolate.

= miel,

* mermelda.

* pan blanco,

* productos de pasteleria,
= pastas procesadas,

* verduras como el cho-
clo, la zanzhoria, las papas
v las hahbas.

PREVENCION Y TRATAMIENTO
A TRAVES DEL EJERCICIO

Ademds de un plan alimenta-
rio adecuado y guiado por un
mutricionista, el autocontral

y la toma de medicamentos
len caso que sea recetado por
un profesional de la salud), el
ejercicio es oftro de los pilares
para el tratamientos de la
diabetes,

“Este puede ser de enorme
beneficio para la enferme-
dad, de hecho es una de

sus medidas terapéubicas™
explica la doctora y presiden-
ta de la Sociedad Chilena de
Endoerinologla v Diabetes,
Carmen Cloria Avbwan.

:POR QUE ES TAN
BENEFICIOSO?

El ejercicio por sl mismo
mejora la accidn de la insu-
lina permitiendo el ingreso
de plucosa a los tejidos. En
la persona con diabetes, la
actividad fisica disminuye el
nivel de glicemia, de manera
que constituye una buena

herramienta de apovo para el
control. Adernds:

B Aumenta la utilizacién

de glueosa por parte de los
miisculos.

B Mejora la sensibilidad a la
insulina.

B Reduce las necesidades
diarias de insulina o dismino-
ve las dosis de antidiabélicos
orales.

B Aumenta el gasto ener-
gético v acelera la pérdida
de grasa que contribuye a

comtrolar el peso corporal v
evita la obesidad.

B Mejora la pressdn arterial v
la funcitn cardiaca.

W Evita bz ansiedad, la
depresion v el estrés; brinda
sensaciin de bienestar.

B Contribuye a optimizar los
niveles de las lipoproteinas de
alta densidad (HDL- coleste-
e “buena”) v disminuir los
niveles de colesterol total v
triglicéridos.

B Reduce la incidencia de
enfermedades cardiovascu-

lares y de complicaciones
propias de la diabetes.

En mayores de 50 aftos, la
especialista recomienda
ejercicios aerdbicos como
caminatas, bicicleta, natacidn
y baile, alternados con ejer-
cicios de fuerza o resistencia
coma pesas o eldsticos. “Esto
es importante porque a me-
dida que aumenta la edad,
va cambiando la composi-
cidn corporal y el ejercicio
de fuerza permite fortalecer
musculabura. Se recomien-
dan 150 minutos semanales de
epercicios” afirma fa doctora.
Al mismo tiempe, la especia-
lista recomienda, antes de ini-
ciar ejercicios especialmente
en personas con diabetes,
evaluar cmeo se encuen-

tra desde el punto de vista
cardiovascular, si tiene o no
neuropatia periténica (pérdi-
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CONTINUACION...

da de sensibilidad en extrenudades),
lesiones de los pies v como eskd su
examen de fonde de ojo que evalila

la retina. “Ademils se debe considerar
guee la glicemia dissninuye con el
ejercicio, lo que puede requerir de
ajustes en el ratamiento del paciente,
especialmente si usa insuling o frma-
cos coma la glibenclamida que tienen
ek riespo de hipoglicemia™.

ASESOFTE,
Cerrmrert Glora
Aplwin,
Diabetiloga,
Presidenle de,

SOCHED,

EJERCICIOS PARA REALIZAR
EN CASA

Dentro de Las [I!i.'-:.‘ip]il.‘l;:lﬁ- recomerslz
das esti b prictica del Yoga o el Tai-
Chi, los enabes trabajan con ejercicios
que, adems de lograr fortalecimiento
global, apuntan a ka mejora y manten-
ciom del halance ¥ flexabiliclad. Enoeasa
también se puede realizar cjerdcio
foclas las mafianas, a fin de comenzar
mejor el dia ¥ Ervorecer Bambidn <
movimicnio y concikeneia corporal.

A contimeacion, la kinesidlogs Fran-
cisea Ducassou recormiends algunos
actividades:

1L Mm‘nmm DE HOMBROS
Sentado en una silla, realice un

mowirmiento cireular hacia adelante v

luegn en sentido inverso. Realice 62
10 de eada uno.

z. ESTIRAMIENTO DE CADERA Y
RODILLA

Estando de pie y apdyvese adelante

en el respalde de una silla o pared.
Mantenga el tronco recto y pdngase
en punta de pies. Mantenga esta
posicidn por 2 a 3 segundos, luego
apoye nuevamente los pies en el suelo
y repita. Realice esta serie unas 10
VEOES.
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4 EjErcicio pe smancha: estando

Sentado en una silla con las manos
apovadas en la cintura, estire una pier-
ria con los dedos de los pies apuntan-
do hacia arriba.

Incline el tronco hacia adelante hasta
sentir estiramiento detrds de la piema,
Mantenga por 15 segundos. Realice |
estiramiento por cada lado.

3. ACTIVACION DE PANTORRILLAS

s conlacte la punta del pie con el
taldin del otro, Mantenga esta posi-
cin por [0 segundos y vaya avanzan-
do un tramo que e pennita dar 4a 5
pasos. Asigrirese de praciicar cerca de
una mcalla pafa conlar conapoyn en
caso de ser ngcesario.
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D pic v apogindose al costado en

¢l respalde de una silla o pared,
mantenga el fronco recto v ka vista al
frente. Eleve una nadilla, mantenién-
dola flexionada v allemne con el otro
lado comao simulando uma marcha.
Cada elevacidn debe mantenerse por
5 segunclos. Realice 10 movimientos
i cada ke, Este ejercicio activa la
‘musculatura de tronco y extremi-
dad inferior ademds de entrenar el

equilibia,

Fuasrates da imigenes- Fortal e Ejesicios o puciribes
ey Exdwcaiies,

Asewnria:

Framesea Ducaaso.
Kinesidloga de
Clinica Raguis,

5. ENTRENAMIENTO DE BALANCE
Comience de pie con el troneo recto
v bos brazos descansando al costado
de] cuerpo. Ubique un pic directa-
mente frente al otro, de manera que




