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RESUMEN

La diabetes Mellitus tipo II, es uno de los trastornos metabolicos mas comunes y su
elevada frecuencia en familias de primer grado, constituye una prueba solida de que en la
susceptibilidad de esta enfermedad intervienen factores de tipo genetico. Esta claro, que
tanto la resistencia a insulina como el deficit de secrecion de esta ultima contribuyen a su
patogenia, pero no siempre es evidente cual de los dos defectos es el que predomina. En
general, hay acuerdo en que el desarrollo de estos trastornos es variable en el tiempo, y
gue el deterioro de secrecion es mas tardio y depende en gran medida de los of os de
evolucion de la enfermedad. La resistencia a insulina existe incluso previo a la aparicion
de la enfermedad y la cuantia de esta depende de muchos factores. En nuestra realidad,
los afos de evolucion previos al diagnostico no se conocen y se calcula minimo en 6 anos
como promedio. La aparicion de farmacos que disminuyen especificamente la resistencia
y/o estimulan la secrecién nos motivan a conocer mejor cual es la situacion metabdlica de
nuestros pacientes al momento del diagnostico, con la finalidad de poder evaluar la
respuesta en forma mas objetiva.
El presente trabajo, tuvo por finalidad evaluar el nivel de secrecion y resistencia insulinica
en pacientes diabeticos tipo Il e intolerantes a la glucosa de la VII Region, al momento del
diagnostico. Para ello, fueron sometidos a diversos examenes 30 pacientes clasificados
como diabeticos tipo Il y 18 como intolerantes a la glucosa, los cuales fueron
seleccionados y evaluados por la Dr. Veronica Mujica, medico especialista, jefe del
programa de Diabetes del Hospital regional de Talca. Para evaluar los objetivos del
presente trabajo se utilizo el analisis estadistico t-student y Anova, la mayoria de los
pacientes presente sobrepeso y niveles tanto de insulinemia como de peotido-c basal

muy variables al momento del diagnostico.



