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INVESTIGACION DE LA PRESENCIA DE INESTABILIDAD GENOMICA EN
SUJETOS YUCATECOS CON DIABETES MELLITUS TIPO 2

PACHECO ELDA 1. MAY SHERLIN 1, LOPEZ VICTOR1, MANJARREZ AIMEE!, CHE ERICK!, BAEZA
BEATRIZZ

1.UNIVERSIDAD ANAHUAC MAYAB; 2. ISS5TE

El dafio gendmico tiens un papel importante en la patogénesis de la Diabetes melilus lipa 2 (DM2) y en
Sug. . Esta i i ica puede a su vez incrementarse por & deficients contral
melabdlico que ucasiona deterioro celular, Se realizé un estudio ob X ¥ .
con una muestra de 38 sujetos con DM2 que acuden a consulta de Endocrinologia en el Hospital Regional
del ISS5TE, asi como oS que a la Uni i Andhusc Mayab, familiares y del
CEMANUD (Cenfro Municipal de Atencian Nutricional y de Diabetes), EI grupo control se conslituyd de 12
sujetos sanos, conservando la media de edad para el grupo de pacientes. A todos los participantes se les

de gl {HeAtle), glucemia en ayuno, afbimina
glucosilada (AG), asi como estimaci de i corporal. La i ‘ se evalud
por medio de un andlisis de de cilulas ind . Entre el 75 y @l 81% de los sujetos con

DM2 presentaron descontrol metabdlico con cifras elevadas de HbATc, AG. o ambos. Asimismo, la
comparacitn entre los grupes de DM2 y sanos reflejd diderencias significativas, con mayares niveles de
glucosa en ayuno (p < 0.001), hemaoglobina glicosilada (p = 0.008) y albimina glicosilada {p = 0.002), para
OM2. El andlisis de incién (Chi igni por grupes de sujelos
evaluados (DM2 y sanos) con alto y baje grado de b . con fi ias mayores a las
esperadas para el caso de DM2 y alta fragmentacion gendemica {p = 0.032). Los analisis de comelacidn
! i que la in de albdmina gl il &N suero presenid una asociacion direcla
significativa con el dafio del ADN, en términos de la lengitud de la fragmentacidn gendmica observada
mediante un estrds oxidativo con perérido de hidrégeno (p = 0,024). Coma dalo adicional, la longitud de
la idn se relaciond signifi ©on los valores de circunferencia de cintura (p = 0.044)
En conclusin, se presentd ciera evidenca de la posible 36n entre la ia de i i
yel en los sujetos DM2 evaluado por albimina ghcosilada, la cual, de
acuerdo a cieros reportes constiluye un mejor indicador de descantral metabalico
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MORTALIDAD EN DIABETES: UNA EXPLORACION DE 5US TES EN EL
“MEXICO CITY MABETES STUDY" .

MORALES LINDA AURORA1, *GONZALEZ CLICERIO, GONZALEZ MARIA ELENAZ
1. INSTITUTO NACIONAL DE SALUD PUBLICA; 2.CENTRO DE ESTUDIOS EN DIABETES A.C.

Antecedentes: Diversos estudios han evaluado los determinantes de la muere por causas especificas
en sujetos diabéticos, pero pocos estudios han evaluado do manera global los detorminantes socio-
¥ clinicos de la muerte por todas las causas en sujofos
diabéticos mexicanos, Objetiva: Explorar los determinantes de la muorte en los sujetos diabéticos del
“Mexico City Diabetes Study (MCDS)", Métodos: El “MCDS" es una cohors prospectiva de base
poblacional que inicld en 1983-1990 con adultes de 35 a 64 afios de edad. Se identificaron a los sujetos
diabiticos del MCDS (n=732), el 25.82% de estos sujetos fallecieron a lo largo de un poriodo de
seguimiento de 18 afos..Los factores de riesgo fueron i andlisis ¥
estimador de Kaplan Meier. Modelos de riesgos proporcionales de Cox fueron ajustados para evaluar
agociaciones entre el iempo de sup i y factores de

¥ clinicos. Resultados: El riesgo de morir en hombres con diabotes es mayor con respecto a las
mujeres (HR=2.9; IC 85%: 1.03-4,23), incrementindose en los Gltimos tres quinquenios de edad, 50-54
afios (HR=2.74; IC85%: 1.13-6.64), 55-50 afos (HR=3.12; IC 85%: 1.29.7.53) y 60-64 afos (HR= 5.58;
IC95% 2.23-13.94). Los sujotos diabéticos sin pareja tuvieren mayor riesgo de morir con respecto a los
individuos con pareja (HR1.91; IC05%: 1.22-3.0 los sujetos con o con
descontrolada  severa en ayuno tuvieron mayor riesgo de merir con respecto a  sujetos
normoglucémicos (HR=2.46; ICS5%: 0.97-6.22 y HR: 1.64; IC05% 1.05.2.56 respectivaments). La tenskén
arterial sistélica muy alta aumentan el riesgo de muerte respecto a los normotensos (HR=2.26; ICB5%:
1.47-4.34), por Gltimo encontramos un mayer rlesgo de morr en aquelios sujetos diabéticos con
microalbuminuria [(HR=1.92; IC 95%: 0.51.1.35). Conclusién: El riesgo de morir 65 mayor en los hombres
¥ on las personas con situacién de soledad. El control de la glucemia, debe ser dirigido a metas
terapéuticas mis seguras, tomando en cuenta en el escenario clinico a los sujotos que desarrollan
hipoglucemias por ser tratados de manera intensiva, El control de fa tension artorial sistdlica muy alta
podria disminuir la mortalidad en este grupo, situacién que podria evitar la progresidn do enfermedad
renal con microalbuminuria.
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INFLUENCIA DE LOS FACTORES DE RIESGO PARA DM2Z SOBRE EL PERFIL DE LA CURVA DE
TOLERANCIA ORAL A LA GLUCOSA, RESISTENCIA A LA INSULINA ¥ FUNCION DE LA CELULA BETA
PANCREATICA EN PACIENTES MEXICANOS NORMOGLUCEMICOS

GUARDADO RODOLFO 1, REYES MARIA DE LOURDES2, VARGAS KATYA2, BARAJAS GEORGINA
ALEJANDRAZ, VILLA ANA KARENZ, HEREDIA DIANA CAROLINAZ, A CLAUDIA
RODRIGUEZ RAFAELZ, MONTES DE OCA MARIA LUISAZ, GONZALEZ JESSICA NOEMIZ, GOMEZ
CLAUDIA MERCEDES2, JIMENEZ LILIA MARISELAZ, *AGUILAR ALBERTO3, *DURAN EDGAR3S

1. LABORATORIO DE ON EN ISMO, DEPARTAMENTO DE MEDICINA Y
HUTRICION, DIVISION DE CIENCIAS DE LA SALUD, UNIVERSIDAD DE GUANAJUATO, CAMPUS LEON,
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIDO, LE&O; 2.LABORATORIO DE
INVESTIGACION EN METABOLISMO, DEPARTAMENTO DE MEDICINA Y NUTRICION, DIVISION DE
CIENCIAS DE LA SALUD, UNIVERSIDAD DE GUANAJUATO, CAMPUS LEOMN. LEON, GUANAJUATO,
MEXICO.; 3. HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO, LEGN, GTO,

ANTECEDENTES: La prevencién de diabetes mellitus 2 (DMZ) dobe enfocarse desde otapas tompranas
da Ia . algunos norma gl tienen un alo riesgo de desarrollar
hiperglucemia, y 1a mayoria de las veces no son stendidos. OBJETIVO: Evaluar la asociacién de los
factores de riesgo (FR) para DM2 con al perfil de la curva de tolerancia oral a la glucosa (CTOG),
composicién corporal, resistencia a la insulina y funcidn de la céluls beta pancredtica. MATERIAL Y
METODOS: Se i 55T i normo gl por CTOG; en 5 grupes (G1=2 &
manos FR, n=117; G2=3 FR, n=165; Gl=4 FR, n=129; G4=5 FR, n=939; y G5= > 5 FR, n=47 so realizd
i corporal, de insulina durante la CTOG, sensibilidad a la Insulina

(Matsuda index) y funcién de la célula beta pancredlica (disposition ingex), RESULTADOS: Del G1 al G5
5e observa un Incremento en edad (29, 32, 38, 43 y 45 afios), presion arterial media (83, 85, 87, 80 y
96mmHg), IMC {22, 24, 2B, 29 y 32kgim2), % grasa corporal (26, 28, 34, 36 ¥ 38 %), rango de grasa
visceral (3, 5, 9,10 y 11), glucosa e insulina durante la CTOG, e incremento del drea bajo la curva de
glucosa durante la CTOG (2565, 2561, 3186, 3652 ¥ 5640mp/diN 20min todos p < 0.001. Se encontrd
también un sumento progresivo on la secrecidn do insulina durante la CTOG (5181, 5041, 5933, 7203 y
95651/ 20min) y HOMA-B (p < 0.001 y una reduccién en fa ala insulina (Matsuda index
6.9, 75 6.2 55y 35 ¥ funcién de la célula beta pancrodtica (disposition index 2.7, 2.8, 2.5, 2.3 y20
todas con p < 0.001. Las dif después de un andlisis estratificado por
IMC, En un subgrupo de participantes (n=73) se evalud o grosor de 8 intima media de la cardtida
ghconirindosa mas elevado en los grupos con mas FR (0.50mm vs 0.37mm, p = 0.003). CONCLUSION:
En normo glucémicos, la de FR para DM2 se relaciond significativamente con
: grasa poral), fi a insulina) y
cardiovasculares (PAM, IMT}, asi como con una menor funcidn de la célula beta pancredtica, y pueden
influir para ol future de OMZ2, y sus por lo que es necesario
;“:I’L‘-“I’ un abordaje preventive con base en los FR, aun en ausoncia de alteraciones del matabolismo

glucosa,

all

Palabras clave: Factores de riesgo, resistencia a la insulina, secrocion de insulina, normo glucemia
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Palabras clave: Mortalidad, poblacidén mexicana, Diabetes, Mexico City Diabates Study, Andlisis de
supervivencis
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ESTUDIO MULTICENTRICO RENACED DIABETES TIPO 1: DIFERENCIAS
METABOLICAS ENTRE USUARIOS DE MICROINFUSORAS O ESQUEMA BASAL BOLO.
FARADSI RADUEL NOEMI1, VALENZUELA MARISOL2, FLORES ARELI3, DIAZ ANA PAULA3, *DE LA
GARZA NATALIA ELOISA4, *VIDRIO MARICELAS, ‘BUSTAMANTE JORGE FAUSTOS, ISLAS LAURAT, NING
RICARDO SAMUELE, MAGIS CARLOS2
1 CENTRO MEDICO ABC. INSTITUTO TECNOLOGICO DE MONTERREY, 2 CENTRO NACIONAL PARA LA
PREVENCION ¥ EL CONTROL DEL VIH Y EL S|DA; 3.INSTITUTO TECNOLOGICO DE MONTERREY.
4. PRACTICA PRIVADA EN CEMEDIN, 5 HGR 110 IM55 GUADALAJARA, JAL: 8 SERVICIOS DE SALUD DE
NAYARIT, HOSPITAL GENERAL DE TEPIC; 7 HOSPITAL DEL NIRO DIF HIDALGO. B.CENTRO PARA LA
PREVENCION ¥ ATENCION INTEGRAL DEL VIH/SIDA DEL DISTRITO FEDERAL
Intraduceion: Existe informacion imitada en cuante a diferancias en el contral metabélico en los pacientes
con Diabetes Tipo 1 (DT1) tratados con 0 esq) basal-bolo con en Mbxico.
So dasamollé una platalorma en linea (RENACED DT1) para & regisiro longiludinal de datos de la vida
roal de » con DT1 Estudio i &n &l quo se realizd un andliams bivariado de
310 pacientes con DT1, que ulilizan terapia con microinfusora o basal bolo, registrados en la platalooma
RENACED DT1. Los registros sin datos so tomaron coma valores perdidos, atfa=0.05. Resultados: De los
310 . 107 utiliza ¥ 203 basal-bolo [147 de kos cuales utilizan glarging y
lispro (72.4%. IC 95% 65.7-T8.4)] La HoAlc medma (1.0; ICS5% 0.5-1.5) ¥ In dosis diaria de insuling
fueran significativamenta menores on los i con que en los 2 en basal-bal
{p < 0.01) (TABLA 7). Se abservd un nomero significatvamente mayor de eventos de hipoglucemia leve a
moderada por semana en el grupe con microinfusora (4.2 vs. 2.8, p < 0.01), El uso de microinfusces 50
asocit @ un mayor monitoreo capilar diario, asi como monitorea continuo de glucosa (p < 0.01) Un
hallazgo &8 que los con hacen mas ejercicio y tienen un valor madio
mayor de HOL (p < 0.01). Discusion: Acorde con (a Moratura, el tratamiento con microinfusoras, mayor
monitarac capilar de glucosa y mayor monitores continuo de glueosa se asocia con un maejor control
glucémico. El hallazgo da mayor ejercicio y mayor HOL en los pacentes con microinfusora se tendra que
esiudiar a mayor prolundidad, para conocer las ik en la a largo
plazo. Conclusiones: De acuerdo con |a Meratura, se puede inferir que ol mejor contral glucémica con
il 5 ird las cronicas. en con DT1 en México Se necesita
confinuar incentivando el registro en RENACED DT1, para mejorar el seguimiento a largo plazo y asi
annquecer lxs estrategias de salud piblica on México

Palabras clave: Disbetes Tipo 1, Microinfusoras, Monitoreo confinug, HbAle, Control
matabslico, RENACED
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