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Prediabetes: 
señales de alerta 
para un diagnóstico 
Según los especialistas, es muy relevante detectarla a 
tiempo para evitar el alto riesgo de desarrollar diabetes. 
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Redacción 
La Estrella 

esdela Federación In- 
'ernacional de la Dia- 

'betes prevén que en- 
tre 2030 y 2045 la cantidad 

de personas con glicemia 
ayuna alterada (GAA) e in- 
tolerancia a la glucosa solo 
irán en aumento, al igual 
que para la prevalencia de 
diabetes, por eso que el 
diagnóstico oportuno y el 
tratamiento adecuado para 
la prediabetes se vuelven 
tan relevantes. 

Los pacientes con esta 
patología presentan un ele- 
vado nivel de azúcar en san- 

gre, pero no lo suficiente 
para ser diabetes de tipo 2. 
Según la Dra. Paulina An- 
drade, médico Nutriólogo 
de RedSalud Providencia y 
Adich (Asociación de Diabé- 
ticos de Chile), las personas 
a través de su médico tra- 
tante, deben realizarseexá- 
menes de glicemia, curva 
de tolerancia a la glucosa 
y/o una hemoglobina glica- 
da anualmente, ya que esta 
enfermedad puede derivar 

  

ATENTO CON LAS SEÑALES QUE APARECEN EN EL CUELLO, 

14% 
dela población chilena 
resenta diabetes en- 
rmedad que repre- 

senta un grave proble- 
ma de salud pública 

50% 
de la gente que tiene 
diabetes desconoce su 
patología por eso es 
fundamental reconocer 
las señales previas. 

  

  

en “complicaciones micro- 
vasculares (retinopatía, ne- 
fropatía y neuropatía) o 
'macrovasculares (accidente 
cerebrovascular, infarto al 
miocardio y enfermedad 
arterial oclusiva), o cada 2 

añossi no los tiene”. 
Por su parte, el Dr. Igna- 

cio Aránguiz, director del 
Instituto para el Manejo y 
la Prevención de la Obesi- 
dad (IMAPROB) y docente 

Medicina de la Universidad 
de O'Higgins(UOH), aclara 
que si bien la única forma 
de diagnosticar la prediabe- 
tesesa través de los exáme- 
nes correspondientes, exis- 
ten ciertos pacientes con 

factores de riesgo que pue- 
den presentar algunas se- 
ñales de alerta que deben 
tomar en cuenta para acu- 
dir a un especialista. “Por 
ejemplo, personas con obe- 
sidad, con antecedentes fa- 
'miliares de diabetes o pre- 
diabetes o con algunas ca- 

racterísticas clínicas como 
ennegrecimiento del cuello 
olas axilas, fenómeno co- 
nocido como acantosis ni- 

gricans o la aparición de 
unas protuberancias llama- 
das acrocordones en el cue- 
lo, quetambién son indica: 

ESTUDIOS PREVÉN UN AUMENTO EN LA CANTIDAD DE PERSONAS CON GLICEMIA AYUNA ALTERADA. 

ca y prediabetes”. A pesar 
de esto, asegura que “en 
muchos casos es absoluta- 
mente asintomática”. 

El director de IMAPROB, 
añade que a los pacientes 
diagnosticados con predia- 

betes les recomienda acudir 
a algún médico que tenga 
experiencia enel manejo de 
esta condición, ya sea un 
médico internista, un dia- 
betólogo, un endocrinólogo 
o un médico general o de 
otra especialidad que tenga 
formación en manejo de 

enfermedades metabólicas. 
En esa línea, el docente 

de la Escuela de Medicina 
de la UOH, asegura que el 
paciente con prediabetes 
“tiene un alto riesgo de de- 

sarrollar diabetes, sin em- 
bargo, y especialmente si 

    
riesgo puede reducirse ein- 
cluso eliminarse casi en su 
totalidad”. 

CAMBIOS DE HÁBITOS 
Al hablar de tratamientos y 
cambios de hábitos para 

controlar la prediabetes, el 
Dr. Aránguiz asegura que 
es muy relevante que los 
pacientes sigan las adecua- 
ciones alimentarias indica- 
das porsu médico “para evi- 
tarla sobrecarga de las célu- 
las beta pancreáticas, ade- 
más de realizar actividad fé 
sica y otras medidas orien- 
tadas a mejorar, lo que no- 
sotros llamamos, los estilos 
de vida, como el buen nivel 

de descanso, dormir la can- 
tidad de horas que corres- 
ponda, medidas tendientes 
a la pérdida de peso y de 

    

          

   

                          

LA ACTIVIDAD FÍSICA ES FUNDAMENTAL PARA EL DESARROLLO. 

A medida que la diabetes 
tipo 2 afecta a más perso- 
nas jóvenes, los especialis- 
tasen pediatría destacan la 

necesidad de detectar la 
disfunción metabólica mu- 
cho antes de que aparezca 
la enfermedad, junto con 
sumar el ejercicio como 
una práctica diaria. 
La Dra. Raquel Burrows, 
endocrinóloga infantil y 
profesora titular del Insti- 
tuto de Nutrición y Tecno- 

logía delos Alimentos dela 
Universidad de Chile seña- 
la que actualmente los 
puntos de corte para diag- 
nosticar prediabetes o dia- 
betes en niños son los mis- 
mos que para adultos, lo 
cual resulta inadecuado: 
“La diabetes implica gastos 
y tratamiento de por vida y 
cuando se diagnostica tar- 
de ya es difícil revertir los 
daños. La diabetes, gene- 
ralmente esperable en 

adultos, se presenta ahora 
a edades menores, debido 
en gran parte al aumento 
de la obesidad en las últi- 
mas décadas. La obesidad 

acelera el envejecimiento 
biológico y adelanta la apa- 
rición de esta enfermedad, 
A medida que aparece en 
edades más tempranas ve- 
mos que un niño o adoles- 
cente cronológicamente 
joven puede tener una 
edad biológica avanzada”. 

educación física en colegios 
La diabetes tipo 2represen- 
ta una carga médica y eco- 
nómica significativa para 
las familias y los gobier- 
nos. Por este motivo se en- 

fatiza la promoción de un 
estilo de vida saludable en 
edades tempranas y tam- 
biénla inclusión de educa- 
ción física diaria en las es- 
cuelas, para reducir los 
riesgos y mejorar la calidad 
devida delos futuros adul- 
tos. O
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