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Este folleto no pretende tomar € lugar de un cuidado 6
tratamiento médico. Siga los consgos de su proveedor de
salud s son diferentes a los mencionados en esta guia.

1. ¢Qué es la Diabetes?

La diabetes es Ilamada frecuentemente “tener un nivel ato
de azlcar.” Es realmente demasiada azlicar (glucosa) en la
sangre y no suficiente en las células del cuerpo. La glucosa
necesita entrar en las células para ser usada como energia.
Lainsulina es la hormona necesitada por |a glucosa para
entrar de la sangre alas células. La diabetes resulta cuando:

= No se produce insulina
= No es suficiente lainsulina producida
= Lainsulina producida no es usada apropiadamente

2. Tipos de Diabetes

Tipo 1

Con este tipo, las glandulas del
pancreas no producen insulina o
solo cantidades muy pequefias.
Muy frecuente los pancreas
tienen pocas células que
producen insulina. Este tipo
ocurre més frecuente en nifios y
jovenes adultos. También puede
ocurrir a cualquier edad.

Tipo 2

L as pancreas siguen haciendo
insulina, pero no lasuficiente. O ™

el cuerpo no usalainsulina en la manera adecuada. Este
tipo ocurre mas frecuente en personas quienes:

= Tienen més de 40 afios
= Estan en sobrepeso
= No hacen gercicio

Gestacional

Latension de un embarazo puede causar un caso
temporario de diabetes. Este tipo usualmente se acaba
cuando el embarazo términa. Esto aumenta el riesgo de que
la madre adquiera diabetes en € futuro. Lamadre
necesitara examenes de azlcar en la sangre.

3. Senales y Sintomas

Urinacién frecuente
Mas sed de lo normal
Mas hambre de o normal

Peso excesivo o rgpida
pérdida de peso

Irritabilidad
Debilidad y fatiga
Mareos
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Comezon
Infecciones en la piel
10.Vision borrosa

11. Hormigueo,
entumeci miento, o dolor
en los brazos y piernas

12.Nalseay vomito
13.Un historial familiar de diabetes

© 0o N o u

Si usted tiene uno 0 mas de estas sefides y sintomas, vea a
su proveedor del cuidado de la salud. En la diabetes Tipo 1,
los sintomas tienden a llegar mas rdpido. En e Tipo 2, los
sintomas tiende a llegar méas despacio. Usted podria tener
diabetes sin ninglin sintoma.

Organizaciones de salud recomiendan que usted se haga
una prueba de |a diabetes cada 3 afios empezando a los 45
afos de edad. Esto es para detectar |a diabetes en una etapa
temprana. Tratamiento temprano pueden reducir otros
problemas de salud relacionados con la diabetes. (Vea e
tema?7.)

La diabetes no tiene cura, pero puede ser controlada. Las
metas son para mantener €l nivel de azlicar en la sangre
entre 80 a 120 mg/dL antes de comer y entre 100 a 140
mg/dL alahora de dormir.

4. Factores de Riesgo

Para Diabetes Tipo 2
= Su madre, padre, tia, tio, hermano, hermana, y/o abuelos
tienen diabetes.

m  Usted esta sobrepeso,
especialmente si
usted tiene mas de 40
afos de edad.

s Usted es una mujer
con historial pasado
de diabetes
gestacional y/o usted
tuvo un bebé que
pesd mas de 9 libras.

= Usted viene de grupos étnicos que son mas propensos a
tener diabetes: Afroamericanos, |atinos, americanos
nativos y asiéticos.

Para Diabetes Tipo 1
= Un historia familiar de diabetes Tipo 1

= Un virus que ha dafiado |os pancreas o un problema que ha
destruido las cdlulas en los pancreas que producen insulina

5. Cuidado Médico

A. Su Equipo de Cuidado de Salud
s Usted. Usted es el miembro més importante para cuidar
su diabetes. (Vea " Auto-Cuidado, tema 6)

Su Doctor Primario. Su doctor primario usual mente
informa a su equipo de cuidado de salud. El 6 ella
podrian consultar 6 hacerlo ver a un endocrindlogo, un
doctor con entrenamiento especial en la diabetesy otros
desordenes de gléndulas internas. El endrocrindlogo
podria asistir a su doctor primario para decidir un
tratamiento apropiado.

s Enfermero(a) Educador(a) o Educador de Diabetes
Certificado (EDC). Un proveedor de cuidado de salud
capacitado y certificado para ensefiarle como manejar su
diabetes en las rutinas de cada dia.

m Dietista Registrado. Una persona capacitada y
certificada para ensefiarle o que deberia de comer.

= Podiatra. Un doctor de los pies que provee cuidado y
tratamiento alos problemas de | os pies.

= Doctor delos Ojos. Un oftalmdlogo (doctor médico) u
optometrista quien revisa los cambios en las venas de la
sangre de sus 0jos y receta lentes de contacto. Un
oftalmélogo también trata enfermedades y heridas de los
0jos Yy hace cirugias de los ojos.

= Fidologo de Ejercicio. Una persona capacitada para
planear un programa de gercicio que relina sus necesidades.

= Dentista. Un doctor que provee cuidado dental regularmente
y diagndsticay trata enfermedades de las encias.

m Proveedor de Cuidado de Salud Mental. Una persona
capacitada para apoyar sus ajustes psicol 4gicos,
emoacionales y sociales con su enfermedad crénica (por
gjemplo: psicdlogo, trabajador socid, etc.)

B. Examenesy Pruebas
Si usted tiene diabetes, hagase examenes y pruebas como se
recomienda. En general, diabéticos podrian hacer lo siguiente:

Examén o Prueba Cuando

Presion sanguinea Cadavisitaa doctor

Examén de la sangre para | Cada afio 0 como se recomienda
revisar € colesterol bueno| por su proveedor si los niveles
y maloy triglicéridos estén aun nivel deseado.

Examén de la sangre 4 veces d afio con un cambio de
para Hemoglobina tergpiade medicinao contral probre

Glycada HbA1C* de azlicar en la sangre. 2 vecces
a afo cuando € azlicar en la
sangre es controlada.

Examenes dentales 2 veces d afio

Examenes de los ojos Cada afio

(incluye dilatacién de

las pupilas)

Exémenes de los pies Cada afio

Vacuna de la Gripe Cada afio

Vacuna para la neumonia| Como sea recomendado por su
proveedor
Examen de la orina para | Cada afio
revisar por proteina
Peso Cada visita a su doctor

* Un nimero que representa el valor normal del azlicar en la
sangre sobre los 2 6 3 Ultimos meses. Meta normal del valor
menos que 6.5% para HbA1C. Lo maés cercano que el nimero es a
6.5%, |0 menos que puede ver un desarrollo de complicaciones.

C. Medicamentos

m Pastillas parala diabetes. Estas son recetadas cuando
unadietay ejercicio no son suficientes para controlar
los niveles de azlcar en la sangre. Tipos incluyes:

* Unos que retrazan o bloquean la descomposicién de
amidones y algunos azUcares (por gjemplo: Precose)

¢ Unos que estimulan su cuerpo a soltar mas insulina
(por ejemplo: Diabetay Orinase)

e Unos que bajan la presion de la sangre sin ayudar a
cuerpo a producir mas insulina (por gemplo:
Glucophage)

= Insulina. Hay diferentes tipos basados en que tan répido

y cuantas horas trabajan. Personas con diabetes Tipo 1

necesitan insulina. Algunas personas con diabetes Tipo 2

necesitan insulina. Eso puede ser dado por medio de:

e Inyecciones de insulina (vacunas)

e Terapia donde se pompeainsulina

6. Auto-Cuidado

A. Dieta

Siga la dieta recetada por su proveedor del cuidado de
salud. En general, usted podria ser consgjado a:

m  Perder peso, si usted esta sobrepeso

s Comer a horas regulares

= Seguir un plan de comida para
€ desayuno, almuerzo, cenay - .
meriendas. Se le podria decir
que cuente los carbohidratos.
Libros, folletos y etiquetas de
comida enlistan las cantidades
de carbohidratos.

= Tener de 20 a 35 gramos de
fibra dietética al dia. Lafibra se encuentraen el salvado,
pan de granos enteros y cereales, frutasy vegetales
frescos, frijolesy chicharosy semillas.

m Estrictamente limitar grasas saturadas y colesterol ano
mas de 300 miligramos al dia. Para hacer esto, escoja
productos l4cteos sin grasa; carnes delgadas (y en
cantidades pequefias); y limite las grasas, especialmente
de animal e “hidrogenizadas.”

= Limitar € uso de alcohol.



B. Ejercicio

El gercicio regular puede ayudar a controlar su peso; bajar
e nivel de colesterol, presién sanguinea, y disminuir €l
riesgo de una enfermedad del corazon; y tener un mejor
control de su nivel de azlicar. El gjercicio podria ademés
reducir la candidad de medicina que usted necesita tomar
para controlar su diabetes y hacerlo sentir major.

= Sigalasindicaciones de su
proveedor acercadel mejor horario
para hacer gercicio relacionado ala =
medicina que toma para su diabetes; *
cuando come, y su horario diario.

s S selodicen, revise su nivel de
azlcar antes'y después de hacer
gercicio.

= Cuando haga gercicio, tenga un
recurso de carbohidrato con usted
(por gemplo: jugo de frutas, 6 0 7
dulces, glucosaen formade gel o
tabletas, etc.).

m Enterese s usted deberiallevar consigo mismo un
botiquin de emergencia de glucagon. Su doctor necesita
recetarselo. Usted y personas con las que usted hace
gjercicio deberian aprender como usarlo.

C. Vigile su Nivel de Glucosa en la Sangre

= Hégase la prueba seguido como su proveedor del cuidado
de salud se lo aconsgje. Personas con diabetes Tipo 1
podria habersele dicho que se hicieran la prueba antes de
cada comiday alahorade dormir. Personas con diabetes
Tipo 2 podria habersele dicho que se hicieran la prueba
antes del desayuno y una 6 dos veces mas a dia.

= Escoja un método de hacerse la prueba. Siga las
direcciones de las pruebas. Con cada una, usted
necesitara pinchar su dedo para obtener una gota de
sangre. Un aparato de resorte-cargado, del tamafio y
formade un afiler, es el método mas comunmente
usado.

e Para una prueba de “tabla de color”, ponga una gota
de sangre en la tiray compare el cambio de color en
latabla de color en labotelladel botiquin. Esto da
el nivel de azlicar en su sangre.

e Paralaprueba del medidor, ponga una gota de
sangre en latira de prueba en el medidor que “leg” €l
nivel de azlicar de su sangre.

= Sigalasdirecciones del metodo de prueba.

D. Cuidado de los Pies

= Revice sus pies todos los dias. Hagale saber asu
proveedor de cualquier problema (hinchazén, rojez u
otros cambios de color, ufias enterradas, callos, etc.).

m  Mantenga sus pies limpios.
=  Use zapatos y pantunflas que le queden bien. No camine
descalzo, adentro 6 afuera de la casa.

m Corte las ufias horizontalmente. No las corte cercade la
piel. Tenga aun doctor de los pies que le corte sus
ufias, si sele aconsgja.

E. Cuidado dela Piel
Para reducir el riesgo de problemas e infecciones de la piel:

m  Mantega su piel limpia
Lavese con aguatibiay
jabén.

= Apliquelocién asu piel
para mantenerla
hidratada.

= Protgjasu pid de dafios:

* Evite cortadas, rasgufios, perforaciones, etc. Si usted
obtiene una herida en la piel, curela inmediatamente.
Mantengala limpiay cubra el &rea con un vendage
limpio y seco. Llame a su proveedor del cuidado de
salud si la herida no empieza a sanar en un dia 6 dos
0 s descubre sefiales de infeccion (rojez, hinchazon,
pus, punzadasy dolor).

* Evite quemaduras del sol. Use bloqueadores de sol,
etc.

e Use guantes en temperatures frias 6 cuando en su
trabajo pueda herir sus manos.

F. Consgjos para Viajar

= Planear, con anticipacion, en como necesita cambiar sus
rutinas de auto-cuidado (comidas, gjercicio, insulina,
etc.).

= Localize una 6 mas facilidades de cuidado médico
donde usted va air antes de dejar su casa.

= Cargue su demanda de auto-cuidado con usted.
Asegurece de tomar todos sus medicamentos; golosinas
y recursos de azlicar rapida; equipo de auto-examen;
botiquin de emergencia glucagon, s usted tiene uno, etc.

= S vahavigar por avién, pida
una comida especia por lo
menos 24 horas de anticipacion
y/o traiga sus propias comidas.
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. Cuidado de Enfermedad
Descanse o mas que pueda

= Tome mucho liquidos

= Sigaplanes de dias de
enfermedad con su proveedor del
cuidado de salud:

e Auto-pruebas de nivel de azlcar y ketones
* Que comer y tomar

e Como adjustar lainsulina 6 pastillas orales

H. Otros Consgjos de Auto-Cuidado

= S selo piden, monitorize sus ketones de orina otro tipo
de prueba de tabla de color. Esa examina su orina, no
su sangre.

= Mantenga un diario de su nivel the glucosa en la sangre,
su alimentacion, y el gercicio que hace. Muestrelo asu
proveedor.

= Comprey use unaetiqueta de “Alerta Médica’.

=  Aprendalas sefiales de muy poca 6 mucha glucosa. (Vea
“Emergencias Diabéticas’, en el tema 8.)

7. Otros Problemas de Salud
Relacionados con la Diabetes

Cuando la diabetes no es tratada 6 no muy bien, usted esta
en més riesgo de tener estos problemas de salud:

m Enfermedad del corazén; derrame cerebral
= Circulacion pobre; problemas de los pies

= Infecciones, en general y despacia recuperacion de
heridas e infecciones

= Infecciones venéreas, especialmente en la mujer
= Problemas con losrifiones y ojos, incluyendo ceguera

m  Gangrena. Algunas veces esta es muy severa que €l &rea
afectada debe amputarse.

8. Emergencias Diabéticas

Hipoglicemia (Bajo Nivel de Azucar)

Esto puede pasar si usted: Salta 6 no términa sus comidas o
meriendas 0 espera mucho tiempo para comer; hace
gjercicio méas de lo usua; y/o toma exceso de medicina para
la diabetes o insulina.

Sintomas
=  Tembloroso

= Debilidad, mareos

= Sudores, resfriados, piel escamosa

= Hambre

= Entumecimiento arededor de labocay labios
= Cambios repentinos de humor, confusién

s Fatade claridad (podria desmayarse)

Que hacer

= S usted puede, revise su nivel de azlicar. Si esbgjo que €
nivel programado por su proveedor del cuidado de salud,
como 70 mg/dL, coma un recurso de az(icar. Ejemplos son:

e 1/2 taza de jugo de frutas o una paleta de hielo
regular (no de dieta)

* 6 a7 dulcesregulares (con azlcar)

* 2 cucharaditas de aziicar o miel

* 6 al10 gomitas de dulce

* 6 a8onzasdeleche

e 3tabletas de glucosa (6 € ndmero que le recomiende
su proveedor del cuidado de salud). Usted puede
obtener estas tabletas en una farmacia

= Si usted no se siente hien
después de 15 minutos, tome la
misma cantidad del recurso de
azlcar otravez. Si no se siente
mejor después de la segunda
dosis, llame a su doctor.

= S lavictimase desmaya, no puede A
tragar, 0 no se puede levantar, obtenga cuidado de
emergencia. Use un botiquin de glucagon de emergencia
parainyectarsgo. S no hay glucagon, frote azicar o
cuaquier tipo de pasta dulce, como la escarchadel pastd,
adentro de laboca de lavictima. Llame por cuidado médico
de emergencia. No le déinsuling, comida o liquidos.

Nivel de Azlcar Alta con Ketones en la Sangre

Esta es una condicion seria, que puede resultar en una
coma. Podria ocurrir solamente en los diabéticos Tipo 1. Es
conocido como diabético ketoacidosis.

Sintomas Tempranos
= Sed intensa, boca seca

= Nive de azlcar dta
= Urinacién frecuente

= Pruebas positivas de
ketones en la orina

Sintomas Tardios
= Cansancio

m Piel seca

= Nalseay/6 vémito

m Dificultad & respirar. Usualmente respiros cortos
profundos.

m Letargo. No se puede parar

Que hacer
= Llame asu doctor inmediatamente para consejo

= S no puede localizar a su doctor, vaya a hospital de
emergencia rapidamente

Nivel de Azlcar Altasin Ketones en la Sangre

Esto es llamado sindrome de hiperglicemia hiperosmolar
nonketonica. Eso ocurre solo en los diabéticos Tipo 2. Eso
usual mente viene después de una enfermedad, tal como la
gripe, que causa deshidratacion. Puede resultar en atagues,
comay hastala muerte.

Sintomas
= Deshidratacion. Este podria ser €l Gnico sintoma.

Sintomas que pueden haber ocurrido por dias o
semanas anterior mente son:
= Sed extrema

= Niveles de azlicar muy altos
s Fiebreadta

= Vision borrosa

= Letargo, confusiéon

Que hacer
= Tome agua

= Vayaaun hospital de emergencia rgpido

Hiperglicemia (Nivel Alto de Glucosa)

Esto puede pasar si usted: Come mucho; no hace sus
gercicios regulares; no toma sus pastillas para la diabetes,
suinsulina o lo suficiente; y/o usted se enferma.

Sintomas
= Sed extrema

= Urinacién frecuente

= Nallsea

= Actuar molesto(a)

= Piel secaeirritada

= Aliento sabor a“frutas’

Que hacer:

= Revise su nivel de azlcar.
Si es sobre 240 mg/dL 6
s usted estd enfermo,
revise su orina por
ketones. Siga los consgjos de su doctor paraleer ciertos
niveles de azlicar y ketones.

=  Asegurece de seguir su plan de tratamiento mas de
cerca

Para | nformacion, Contacte:

Asociacion Americana de la Diabetes
1-800-342-2383 o www.diabetes.org

Instituto Nacional de la Diabetes y Enfermedades del
Rifion y Digestivas
1-301-435-0714 o www.niddk.nih.gov
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