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 .La diabetes tipo 2 está

causada por una interrelación

complicada de genes, medio

ambiente, anomalías en la

insulina (secreción reducida en

las células beta y resistencia a

la insulina en las células

musculares), aumento de la

producción de glucosa en el

hígado, aumento del consumo

de grasas y posiblemente

secreción hormonal defectuosa

en el intestino.



 PERIODO PREPATOGENICO 

AGENTE

Es la combinación de factores que en su conjunto forman los factores etiológicos. Siguiendo este
concepto, y aplicándolo a la diabetes mellitus, parece ser que el agente es difícil de encontrar el
comienzo de la diabetes humana no se puede vincular a una causa determinada, como sucede en
la diabetes experimental. Por otra parte, el comienzo de la diabetes en el adulto no-coincide,

generalmente con la aparición de los signos clínicos, lo que hace más difícil reconocer los factores
determinantes. Habláramos de múltiples agentes que actúan, resultando difícil separarlos del medio y
del mismo huésped.

 HUESPED

 FACTOR GENETICO :familia diabéticos de primer grado de consanguineidad

 EDAD: amanera que incrementa la edad, también incrementan los pacientes con diabetes tipo 2 

 Se maneja a cualquier edad (mayores de 45 años )

 SEXO: A pesar de las inconsistencias en los estudios, los datos nacionales indican que la frecuencia
de los pacientes diagnosticados con diabetes tipo 2 después de los 20 años de edad es similar
entre mujeres y hombres.

 RAZA: Las personas de origen hispano tienen de 2 a 3 veces mayor riesgo de desarrollar diabetes
tipo 2 que las personas de origen caucásico. Enfermedades asociadas genéticamente
transmisibles: Hay una asociación frecuente entre D.M tipo II y otro tipo de enfermedades
transmitidas por herencia como la ataxia de Friedrich, diabetes lipoatroficas, síndrome de Down,
síndrome de Turner



 EMBARAZO: Hay una relación directa entre el número de embarazos con la probabilidad de
desarrollar diabetes mellitus tipo 2; a mayor número de embarazos mayor probabilidad de
desarrollar diabetes

 MEDIO AMBIENTE 

 OBESIDAD: Alrededor de un 80% de los pacientes con diabetes tipo 2 son obesos. El riesgo de
desarrollar diabetes aumenta de forma progresiva tanto en varones como en mujeres a medida
que aumenta el grado de sobrepeso, fenómeno debido, al menos en parte, a la disminución de la
sensibilidad a la insulina a medida que el peso se incrementa.

 INACTIVIDAD FISICA: La actividad física disminuye el riesgo de presentar diabetes tipo 2.

 DIETA : la ingesta de calorías, los componentes de la alimentación tales como hidratos de carbono
y grasas son factores que influyen en el incremento de peso y desarrollo de diabetes tipo 2. Una
alimentación alta en grasas está asociada a obesidad y a una distribución alterada de la grasa en
el cuerpo.

 TABAQUISMO: aumenta la tolerancia a la insulina ,eleva las LDL.

 URBANIZACON:Ciertos cambios en el estilo de vida en grupo de población susceptible, pueden 
incrementar el riesgo de desarrollar diabetes tipo 2. 

 ESTRÉS: aumenta el riesgo genéticamente predispuesto 



 PREVENCION PRIMARIA: Promoción de la salud difundir pláticas sobre la diabetes mellitus y las
complicaciones que posee y como controlarla, protección específica estimular la actividad
física Modificar la dieta. Disminuir tabaquismo Control de curva tolerancia de glucosa.

 También: medidas dirigidas a la población en general con el fin de modificar las posibles causas
o en este caso potenciadores. Promoción de salud y educación para la salud: fomento de
estilos de vida saludables. Prevención: detección precoz y fomento de factores protectores.

PERIODO PATOGENICO 

ORGANOS QUE AFECTA LA DIABETES: Uno de los primeros órganos que se daña a causa de la
diabetes es la vista, el riñón es otro órgano que se complica. Sin embargo, una de las principales
consecuencias de la diabetes, y de la que más se habla en tratados e investigaciones, es la del

llama:Pie diabético

Éste es el más común de los daños colaterales, y es muy cruel porque incapacita de por vida a una
persona; la obliga a pasar por un proceso demasiado doloroso, que es la amputación; a esto hay
que agregarle el verse relegado por la sociedad. Quien sufre de pie diabético es una persona
difícilmente laborable y la complicación se le triplica, tanto médica, como emocional y físicamente,

porque paga el costo de la diabetes, el costo de la complicación si es que hubo operación, y las
terapias”, enfatiza.

SEÑALES QUE TE DEMUESTRAS QUE PUEDES ESTAR PRESENTANDO DIABETES 



Estos síntomas hacen parte de

la cetoacidosis, una afección que surge

cuando el organismo busca en las proteínas y

las grasas otras fuentes de energía debido a

que no hay suficiente glucosa. Las grasas se

descomponen en ácidos

denominados cetonas, que en grandes

cantidades son tóxicas, se acumulan en la

sangre y salen por la orina.

Tenga presente estas señales pues

un diagnóstico a tiempo y un

tratamiento oportuno, ayudan a evitar

las complicaciones de las etapas más

avanzadas de esta enfermedad.

PREVENCION SECUNDARIA

Diagnostico oportuno
Tratamiento adecuado. Los objetivos del
tratamiento serian : aumentar la sensibilidad a
la insulina, disminuir los valores de insulinemia y
mejorar o controlar los demás factores de
riesgo cardiovascular asociados







PROGRAMAS QUE OFRECE LA ASOCIACION COLOMBIANA DE DIABETES.

 Es importante anotar que los programas educativos que ofrece la asociación
Colombiana de diabetes son actividades de orientación encaminadas a
asesorar al paciente y a su familia en el manejo de la diabetes.

 La ASOCIACION COLOMBIANA DE DIABETES: ha implementado los programas
de educación desde su fundación. La educación está dirigida al paciente con
diabetes y a su familia con el objetivo principal de capacitarlos en los
conceptos generales de la diabetes y los aspectos básicos relacionados con el
control de su enfermedad.

 Estrategias conexas para impactar sobre la diabetes: Las recomendaciones
mundiales sobre actividad física en pro de la salud

 El convenio marco para el control del tabaco

 La estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol

 La estrategia mundial sobre régimen alimentario, actividad física y salud.

 tamizaje y diagnostico
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