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Resumen

La esteatosis hepatica, o higado graso, es una de las hepatopatias m&s comunes en los paises
industrializados, y su prevalencia estd en aumento. Esta afeccion estd asociada con factores de
riesgo como la obesidad, la diabetes mellitus tipo 2, la hiperlipidemia y el consumo excesivo de
alcohol. La resistencia a la insulina desempefia un papel crucial en el desarrollo de la esteatosis
hepética, favoreciendo la acumulacién de acidos grasos libres en el higado y contribuyendo al dafio
hepatico progresivo. Este estudio de revision analiza la relacion entre la esteatosis hepética y la
resistencia a la insulina en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2, asi como los factores de
riesgo asociados. Los hallazgos sugieren que la resistencia a la insulina se presenta con mayor
prevalencia en estos pacientes, especialmente en aquellos con estilos de vida sedentarios y malos
habitos alimenticios. También se observa una asociacion significativa entre la diabetes mellitus
tipo 2 y la progresion de la esteatosis hepatica a formas més graves, como la esteatohepatitis no
alcoholica y la cirrosis hepatica. Es necesario continuar investigando esta relacion para desarrollar
estrategias de prevencion y tratamiento mas efectivas.

Palabras clave: esteatosis hepatica; resistencia a la insulina; diabetes mellitus tipo 2; factores de

riesgo; higado graso.

Abstract

Hepatic steatosis, or fatty liver, is one of the most common liver diseases in industrialized countries,
and its prevalence is increasing. This condition is associated with risk factors such as obesity, type
2 diabetes mellitus, hyperlipidemia, and excessive alcohol consumption. Insulin resistance plays a
crucial role in the development of hepatic steatosis, favoring the accumulation of free fatty acids
in the liver and contributing to progressive liver damage. This review study analyzes the
relationship between hepatic steatosis and insulin resistance in adult patients with type 2 diabetes
mellitus, as well as the associated risk factors. The findings suggest that insulin resistance is more
prevalent in these patients, especially in those with sedentary lifestyles and poor dietary habits. A
significant association is also observed between type 2 diabetes mellitus and the progression of
hepatic steatosis to more severe forms, such as non-alcoholic steatohepatitis and liver cirrhosis.
Further research into this relationship is needed to develop more effective prevention and treatment
strategies.

Keywords: hepatic steatosis; insulin resistance; type 2 diabetes mellitus; risk factors; fatty liver.
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Resumo

A esteatose hepética, ou figado gordo, é uma das doencas hepaticas mais comuns nos paises
industrializados e a sua prevaléncia esta a aumentar. Esta condicao esté associada a fatores de risco
como a obesidade, diabetes mellitus tipo 2, hiperlipidemia e consumo excessivo de alcool. A
resisténcia a insulina desempenha um papel crucial no desenvolvimento da esteatose hepaética,
promovendo a acumulacdo de &cidos gordos livres no figado e contribuindo para danos
progressivos no figado. Este estudo de revisdo analisa a relacdo entre a esteatose hepatica e a
resisténcia a insulina em doentes adultos com diabetes mellitus tipo 2, bem como os fatores de
risco associados. Os resultados sugerem que a resisténcia a insulina € mais prevalente nestes
doentes, especialmente naqueles com estilos de vida sedentarios e maus habitos alimentares.
Observa-se também uma associagéo significativa entre a diabetes mellitus tipo 2 e a progressdo da
esteatose hepatica para formas mais graves, como a esteato-hepatite ndo alcoolica e a cirrose
hepatica. Mais investigacdo sobre esta relacdo é necessaria para desenvolver estratégias de
prevencdo e tratamento mais eficazes.

Palavras-chave: esteatose hepatica; resisténcia a insulina; diabetes mellitus tipo 2; fatores de risco;

figado gordo.

Introduccion

La enfermedad del higado graso es una de las enfermedades hepéaticas mas comunes en los paises
industrializados, en donde la obesidad, la hiperlipidemia y las enfermedades cardiovasculares son
los principales factores de riesgo y los factores de riesgo mas comunes para el desarrollo y
desarrollo de la enfermedad del higado graso.(Ortega Flores, Villao Recalde , Vargas Arizaga, &
Suarez Orrala, 2019).

La acumulacién de grasa en el higado, técnicamente conocida como esteatosis hepatica, es un
problema bastante comdn que puede ser causado por factores de riesgo como obesidad, diabetes,
colesterol alto y consumo excesivo de alcohol. Esta enfermedad puede preceder al diagnostico de
diabetes, hipertension o dislipidemia, su evaluacion es fundamental para identificar pacientes con
riesgo de fibrosis hepatica y cirrosis que puede identificar pacientes con mayor riesgo de eventos

cardiovasculares. (Castillo Castillo, Bravo Roche, Rueda Ldpez, & Cedefio Robalino, 2024).
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La esteatosis hepética estd aumentando en el mundo debido a varios factores, lo que las autoridades
deben tomar decisiones adecuadas sobre este tema, que ha crecido a un nivel alarmante en los
ultimos afios sin afectar a la mayoria de la poblacion por edad, género o estatus social. La deteccién
precoz de la esteatosis hepética en una fase temprana es fundamental, ya que puede convertirse en
una enfermedad crénica muy grave que desemboque en cirrosis e incluso la muerte (Ruiz Quintero,
2024).

Los niveles de enzimas hepaticas como la alanina aminotransferasa (ALT) y el aspartato
aminotransferasa (AST) a menudo se miden para determinar la salud del higado. En pacientes con
esteatosis hepatica, estos niveles pueden estar elevados, lo que indica dafio hepatico. La esteatosis
hepética puede convertirse en una enfermedad mas grave llamada esteatohepatitis no alcohdlica
(NASH), caracterizada por la inflamacion del higado. En este caso, los niveles de enzimas
hepaticas pueden aumentar con la acumulacion de grasa. (Brisefio Bass, Chavez Perez, & Lopez
Zendejas, 2019).

La resistencia a la insulina provoca un aumento del lipdlisis en el tejido adiposo y libera grandes
cantidades de &cidos grasos libres (AGL), que se acumulan en el higado y provocan esteatosis
hepatica. La acumulacion de acidos grasos libres, a su vez, altera la resistencia a la insulina hepatica
y provoca cambios en el metabolismo de la glucosa. (Vaca Salazar , Dominguez Arboleda, Quera
San Miguel, & Quevedo Rodriguez, 2024).

El exceso de AGL, combinado con un aumento de las citocinas proinflamatorias y un descenso de
las antiinflamatorias, causa estrés oxidativo en parte de los sujetos con esteatosis. EI aumento del
estres oxidativo provoca dafio tisular adicional, lo que conduce a la progresion de la esteatohepatitis
no alcohdlica. En algunos casos, la esteatohepatitis puede evolucionar a cirrosis. (Vignolo ,
Elgueta, Lopez, Durruty, & Gomez, 2020).

Se estan evaluando varios tratamientos basados en la disminucion de la resistencia a la insulina
desde una perspectiva terapéutica. Estos tratamientos ya han demostrado disminuir la infiltracion
grasa en el higado y, en algunos casos, revertir el dafio histolégico en estudios controlados. (Arab,
y otros, 2021).

(Gonzélez Cantero, 2019) en Espafia en el afio 2019 en su estudio denominado Higado graso no
alcohdlico vy resistencia a la insulina. Utilizando resonancia magnética 3 tesla con un estudio de
tipo transversal, se demostr6 que la resistencia a la insulina estaba estrechamente relacionada con

el HGNA, pero no con el perimetro abdominal ni el IMC. Los niveles séricos de triglicéridos, TNFa
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y resistencia a la insulina fueron significativamente mas altos en los sujetos con HGNA, mientras
que los niveles séricos de adiponectina y HDL-colesterol fueron significativamente méas bajos
(p<0,001).

(Buchaca Faxas, y otros, 2019) en Cuba en el afio 2019 en su estudio titulado Esteatosis hepética
en pacientes con diabetes tipo 2 y su relacion con el control glucémico con una metodologia de
estudio de tipo observacional, descriptivo, transversal encontraron entre sus resultados mas
relevantes que la esteatosis fue leve en 42,6 %, moderada (44,7 %) y severa en 12,8%, en ambos
casos, con un NAFLD score principalmente indeterminado (72,3 %). Se detectd relacion
significativa de niveles elevados de HBA1C con fibrosis significativa medida tanto por NAFLD
score como por elastografia. Los autores concluyen que, la esteatosis hepatica presente en los
pacientes con diabetes mellitus fue principalmente leve a moderada con prevalencia de fibrosis
leve, el grado de fibrosis significativa se asocio con ecogenicidad hepéatica aumentada, patron
hepatico difuso, grado severo de esteatosis por ecografia y niveles elevados de hemoglobina
glucosilada.

(Velez & Rosero, 2023) en el afio 2023 en Ecuador en su estudio Prevalencia de diabetes mellitus
tipo 2 en pacientes con diagnostico de higado graso no alcoholico con un tipo de estudio de corte
transversal, retrospectivo, observacional, descriptivo destacando entre sus resultados mas
importantes que los casos de higado graso no alcoholico fueron n=271 (68,96%) y la combinacién
de esta patologia con la diabetes mellitus n=122 (31,04%). Al ser mas del treinta por ciento de los
participantes positivos a la asociacion de DB+HG, amerita ampliar estudios epidemidlogos en otros
grupos poblacionales, que orienten a adoptar medidas preventivas de politica pablica. Por ende, los
autores concluyen que la tendencia de DM2 en pacientes con HGNA se confirma en uno de cada
tres casos de la poblacién estudiada y con preferencia en el sexo femenino.

(Fernandez Aguilar, Palma Franco, Placencia Lopez, Merchan Ponce, & Merifio Conforme, 2019)
en su investigacion denominada Asociacion entre diabetes mellitus y cirrosis hepatica en Jipijapa-
Manabi-Ecuador con un tipo de estudio descriptivo, longitudinal, retrospectivo demostraron entre
sus resultados que la cirrosis hepatica estuvo asociada a la diabetes en un 45% de los pacientes fue
mas frecuente en aquellos que tenian mas de 60 afios y del género masculino, la esteatohepatitis
por diabetes mellitus asociada al alcoholismo se observé como la causa mas frecuente de cirrosis
con un 34.5%, el 13.8% presentd carcinoma hepatocelular, y el 17.5% de los pacientes fallecieron.

Los autores concluyen que, la cirrosis hepatica estuvo asociada a la diabetes en el 45% de los
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pacientes encontrando que el 34.4% de los que tenian cirrosis eran diabéticos antes del diagnostico
y el 7.81% fueron diagnosticados con diabetes después de la cirrosis.

El presente estudio, parte del proyecto de investigacion “Estrategias preventivas de hepatopatias
de diferentes etiologias en adultos mayores de la comuna Sancan del canton Jipijapa, Fase 11, ha
recolectado informacién no concluyente sobre esta problematica, considerando que es un tema
actual de mucho interés, y donde se indaga sobre el dafio hepatico y la resistencia a la insulina en
personas con diabetes mellitus tipo 2, se espera que esta revision incentive a la comunidad cientifica
a seguir realizando aportes significativos, mas cuando los datos obtenidos son de preocupacién
debido a los indices que van en aumento, es por ello que se espera responder a la pregunta de
investigacion ¢Cémo se asocia la esteatosis hepatico con la resistencia a la insulina en pacientes

con diabetes mellitus tipo 2 en pacientes adultos?

Objetivo General
Analizar el impacto del esteatosis hepatica y la resistencia a la insulina en adultos con diabetes

mellitus tipo 2.

Objetivo Especifico
e Determinar la prevalencia del esteatosis hepatica y resistencia a la insulina en adultos con
diabetes mellitus tipo 2.
e Identificar factores de riesgo que conllevan a la resistencia a la insulina en adultos con

diabetes mellitus tipo 2.

Metodologia

Disefio y tipo de estudio

Disefo

El disefio de investigacion de este estudio se centrd en una revision sistematica de una serie de
articulos publicados que examinaron la esteatosis hepatica y la resistencia a la insulina en adultos
con diabetes mellitus tipo 2 o que abordaron una o mas variables relacionadas con el tema de
estudio. (Rebollo & Abalos, 2022).
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Estudio

Asi mismo se trabajé con un tipo de estudio documental de alcance descriptivo.

Estrategia de basqueda

Para realizar la revision sistematica de los articulos requeridos para el estudio, se realizo la
busqueda a través de diferentes bases de datos: Scielo, Redalyc, PubMed, NHI Library, Science
Direct, Organizacién Mundial de la Salud, Organizacion de las Naciones Unidas, Organizacién
Panamericana de salud, entre otros. En este caso para establecer un filtro, ademas de los criterios
de inclusién y exclusion previamente sefialados, se utilizd un sistema de palabras claves como
diabetes, obesidad, salud, alimentacion, higado para identificar los estudios que se relacionen con

el enfoque de la presente investigacion.

Criterios de elegibilidad
Dentro de la presente indagacion se recopilaron y revisaron articulos de revision, articulos
aleatorizados y metaanalisis que contenian informacion descriptiva y experimental sobre el tema

de estudio.

Criterios de inclusion
e Articulos que se encuentren publicados en bases de datos de revistas indexadas.
e Investigaciones que se hayan realizado en adultos con diabetes mellitus tipo 2.
e Investigaciones realizadas en espafiol, inglés y portugués.

e Articulos que hayan sido publicados dentro de los Gltimos 6 afios.

Criterios de exclusion
e Estudios que no demuestren fundamentacion cientifica.
e Articulos que no sean de libre acceso.
e No se tomara informacidn proveniente de tesis de pregrado.

e Articulos en idiomas diferentes a los mencionados.
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Operadores, booleanos o truncamiento, palabras clave, idioma y periodos de
basqueda

Esta revision sistematica incluyd una revision bibliogréafica de articulos de los ultimos 6 afios
(2019—presente), y debido a la necesidad de disponer de una base de datos amplia, se buscé en
espafiol y portugués. Los operadores WoS, AND, OR y NO se utilizaron especificamente para
optimizar la busqueda de estos. Ademas de las variables a tener en cuenta para llevar a cabo la
busqueda de recursos bibliogréaficos, se tendran en cuenta otros factores, como las palabras claves
mencionadas anteriormente, para asegurar la inclusion de la bibliografia segln los criterios de

inclusion puntuales.

Consideraciones éticas

Debido a que se manejo la informacion necesaria de manera confidencial, la investigacion cumplio
con los criterios éticos. Los hallazgos no seran utilizados o reproducidos para otros fines que no
sean académicos, los acuerdos éticos se cumplieron, la informacion recolectada y analizada se
mantuvo adecuadamente y se utilizo correctamente. Ademas, se respetaron los derechos de autoria
de cada articulo y las investigaciones utilizadas en la redaccion de los articulos(Centro de Escritura,
2022).

Resultados

Tabla 1: Prevalencia de esteatosis hepatica y la resistencia a la insulina en pacientes con diabetes mellitus tipo 2.

Prevalencia Prevalencia
Metodologia de pacientes de
Autor/es_ Pais ne con resistencia a
Referencia . . .
esteatosis la insulina
hepética vy
diabetes
(Ycaza Reynoso & Del Ecuador rEeSttrL(j)(:;)oect(ij\?o cohorte 70 44% 30.7%
Hierro , 2019)
(Rodriguez ~ Reyes, Venezuela ~ Cowdio desCriptivo ,q, 57 g0, 13.1%
2019) retrospectivo
Uruguay ~ Eotudio 64 44%

observacional,
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(Bruno Gonzédlez & descriptivo, y 38.1%
Pérez  Buenahora transversal
2019)
~ H 0,
(Sarasa Mufioz, C_ruz México Estu_dlo _ 1426 21.5% 75 1%
Peérez, &  Atrtiles ambispectivo
Santana, 2020)
(Di  Lorenzi, Bruno, Estudio descriptivo, 51.3% 0
Garau, Javiel, & Ruiz Uruguay observacional 81 34.6%
Diaz, 2020)
Estudio
(Achiong-Estupifian, y Cuba observacional 601  36.1% 69.3%
otros, 2021) descriptivo
(Ortiz Romani, Morales . 37.2%
. . . Estudio
Quiroz, Veladsquez Peru . 250 50%
. observacional
Rosas, & Ortiz
Montalvo, 2021)
(Tamata Cordova, Perd Estudio descriptivo, 49 79.6% 55.1%
transversal
2021)
(Marchan, Cedefio, . Estudio descriptivo, 40.6% 0
Castro, & Brito Nufiez, Argentina transversal 102 23.5%
2021)
. Estudio 0
(Qrellana Barr_ere}, Pinos Ecuador observacional 36 56.4% 76%
Vélez, Parra Jiménez, & descrintivo
Vélez Quinteros, 2022) P
(Barre-Paz & Ponce- Investigacion 0
Pincay, 2024) Ecuador retrospectiva 17 24% 2.5%
(Lazaro Rodriguez,
Medina Huayta, .y
Huaman Rodriguez . Inves_tlg_acmn
. . ' Perl descriptiva de corte 130 39.2%
Rodriguez Lazaro, &
: transversal
Campos Rodriguez,
2024) 34.8%

Andlisis:

La resistencia a la insulina es un problema comun en pacientes con diabetes mellitus, afectando
tanto a paises desarrollados como en desarrollo. Una variedad de estudios esta cubierta en la
revision, que difieren en la ubicacion de los paises, el enfoque metodolégico, la poblacion vy el
tamafio de la muestra. En los estudios presentados en México, por ejemplo, se reportd una
prevalencia del 75.1% de resistencia a la insulina entre pacientes diabéticos (Sarasa et al., 2020).

En Ecuador, otro estudio encontrd que el 76% de los pacientes con diabetes presentaban resistencia
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a la insulina (Orellana et al., 2022). Esto sugiere que la resistencia a la insulina es una condicién

prevalente entre pacientes con diabetes mellitus tipo 2, independientemente del desarrollo

econdmico del pais.

Tabla 2: Factores de riesgo de la resistencia a la insulina en pacientes con diabetes

Autor/es . Metodologia Factores de riesgo
Referencia Pais
(Vazquez Morales, Habitos alimenticios,
Calderon Ramos, & Arias México Estudio observacional ~ consumo de alcohol y
Rico, 2019) tabaco
(Acosta Andrade , . I Enfermedades, factores
Estudio descriptivo - .
Solorzano, & Bravo Ecuador L genéticos y ambientales
Bonoso, 2019) cualitativo
_ Estudio de tipo Exceso de alimentos
(Aguilera, Labbe Chile  gescriptivo, transversal, ~ultraprocesados,
Busquets, & Valenzuela, con enfoque inactividad fisica,
2019) cuantitativo estres.
Consumo de
Uruguay  Estudio observacional, estrégenos,
(Alvarez Mieres, 2019) dtescriptivo Iy sedentarismo
ransversa
(Petrova , y otros, 2020) Cuba Estudio descriptivo Edad, enfermedades
Y ' cualitativo
(Rico Fontalvo, Daza Estudio descrintivo de Estrés, antecedentes
Arnedo, & Pajaro Galvis, Colombia P familiares, estilo de
corte transversal ;
2020) vida
N Problemas econémicos,
(Sa:\z;llzar_Sanchez,_Polltl . Estudio observacional inactividad fisica
artinez, & Diaz Colombia descriptivo transversal
Palacios, 2020) ESCTIpivo transversa
) ) Edad, Microbioma,
(Echevarria Martinez Cuba Estudio observacional, estrés
2020) ' descriptivo y
transversal
(Tenorio Mucha & Perd Estudio descriptivode ~ Problemas sociales y
Hurtado Roca, 2020) corte transversal economicos
Estudio observacional, Enfermedades y
(ROd?/SiCZ%r:ZZ%ZLZIf rena Ecuador descriptivo y medicamentos
' transversal
. . Mala alimentacion,
Kgsr?el r?szl(i;rr?grzli‘-e(z)’rlt_eor;a-& México Estudio observacional actividad fisica
! ga, descriptivo insuficiente,
Lépez-Sobaler, 2023) sedentarismo
(Cedefio Caballero & Ecuador Estudio descriptivo de Sedentarismo, sexo

Maurath Maurath, 2024)

corte transversal
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Andlisis: Los factores de riesgo ma&s comunes para la resistencia a la insulina incluyen
sedentarismo, consumo de alcohol, tabaco, alimentacion desequilibrada y antecedentes familiares
de diabetes. En paises como Colombia, México y Uruguay, se identificaron habitos alimenticios
inadecuados, inactividad fisica, y el consumo de ultraprocesados como factores de riesgo
significativos (Aguilera et al., 2019; Alvarez, 2019; Rico et al., 2020). Sin embargo, estudios como
el de Acosta et al. (2019), también destacan factores genéticos y ambientales como determinantes
importantes, y Rodas et al. (2022) enfatizan el uso excesivo de medicamentos como un factor de

riesgo crucial para el desarrollo de la resistencia a la insulina.

Discusion

La esteatosis hepatica provoca niveles elevados de ciertas citocinas y proteinas de fase aguda
relacionadas con la inflamacion, lo que podria ser un factor contribuyente al desarrollo de la
diabetes mellitus tipo 2 como consecuencia directa de la resistencia a la insulina. Se han reportado
casos de adolescentes con diabetes mellitus tipo 2, aunque su prevalencia es baja, lo que indica que
el paso previo es la presencia de resistencia a la insulina (Pajuelo Ramirez, y otros, 2018)

La investigacion actual basada en la frecuencia de la resistencia a la insulina en pacientes diabéticos
demostro que este problema afecta a las personas con dafio hepatico, que son mas comunes en
paises como México, Cuba y Peru (Sarasa Mufioz, Cruz Pérez, & Artiles Santana, 2020; Achiong-
Estupifian, y otros, 2021; Tamata Cordova, 2021). Estos resultados coinciden con otras
investigaciones como la de (Ortiz Romani, Morales Quiroz, Velasquez Rosas, & Ortiz Montalvo,
2021) donde en su estudio realizado en Peri demuestra que el 37.2% de sus habitantes padece
diabetes y obesidad donde el 50% de ellos son resistentes a la insulina.

A diferencia del estudio de (Rodriguez Reyes, 2019).Un estudio en Chile mostr6 que solo el 31,2%
de la poblacion tiene diabetes e insuficiencia hepatica relacionada con la resistencia a la insulina,
con una prevalencia del 18,7%, lo que convierte al pais en uno de los paises con menor prevalencia.
La resistencia a la insulina también existe en América Latina Un estudio en Chile mostré que solo
el 31,2% de la poblacion tiene diabetes e insuficiencia hepatica relacionada con la resistencia a la
insulina, con una prevalencia del 18,7%, lo que convierte al pais en uno de los paises con menor

prevalencia.
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(Orellana Barrera, Pinos Vélez, Parra Jiménez, & Vélez Quinteros, 2022), en su investigacion
Ilevado a cabo en Ecuador demuestra que los pacientes diabéticos con dafio hepético presentan una
prevalencia del 56.4%, mientras que, el 76% de ellos son resistentes a la insulina.

En relacion a los factores de riesgo de la resistencia a la insulina en pacientes con diabetes mellitus,
se encontrd en su mayoria y de mas relevancia a diversos factores como sedentarismo, alimentacién
desequilibrada, edad, exceso consumo de alcohol y tabaco o que estos presenten antecedentes
familiares relacionados directamente con este problema en paises como Colombia, México,
Uruguay (Salazar Sanchez, Politi Martinez, & Diaz Palacios, 2020; Vazquez Morales, Calderon
Ramos, & Arias Rico, 2019; Alvarez Mieres, 2019).

Estos resultados coinciden con lo expuesto por (Tenorio Mucha & Hurtado Roca, 2020), donde
resalta a un factor directo de riesgo como lo es el estilo de vida, ya que, si una persona mantiene
un desorden en su vida podria acarrear problemas a futuro, del mismo modo (Rico Fontalvo, Daza
Arnedo, & Pajaro Galvis, 2020), en su investigacion considera al estres, antecedentes familiares y
al estilo de vida entre los factores de riesgo para padecer problemas asociados a la diabetes y al
sobrepeso.

Por lo contrario, en la investigacion realizada por (Acosta Andrade , Solorzano, & Bravo Bonoso,
2019) demuestran que, los factores genéticos y ambientales pueden incidir al momento de acarrear
con estas patologias, del mismo modo en la investigacion de (Rodas Perez & Llerena Vicuiia, 2022)
toman a consideracién a los medicamentos como el factor de riesgo principal para padecer dafio
hepatico, debido a que, si hay un excesivo consumo de farmacos puede provocar un desorden
metabolico.

Es necesario realizar estudios adicionales para abordar las lagunas existentes en la investigacion,
especialmente sobre como los factores de estilo de vida y factores genéticos interactdan en la

resistencia a la insulina en pacientes diabéticos con dafio hepatico.

Conclusiones

La resistencia a la insulina es un denominador comun en el sindrome metabdlico, donde la obesidad
se considera un factor de riesgo para desarrollar resistencia a la insulina porque el aumento del
tejido adiposo se ha relacionado con el aumento de la produccion de citoquinas proinflamatorias,
que junto con los acidos grasos parecen ser los responsables del desarrollo de la resistencia a la

insulina. diabetes mellitus tipo 2.
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Debido a su alta tasa de incidencia, prevalencia y complicaciones, la diabetes mellitus acompafiada

de una falla hepatica son enfermedades que constituyen un problema de salud mundial. Las

complicaciones incluyen un aumento de la glicemia debido a una sensibilidad a la insulina reducida

en el musculo, el higado y el tejido adiposo. determina un incremento de la glicemia postprandial,

seguido de la glicemia basal que a su vez conduce a un aumento de secrecion de insulina para

mantener la normoglicemia que pueden presentar diversos factores de riesgo como lo son la edad,

sedentarismo, antecedentes familiares de diabetes u otro tipo de enfermedad, entre otras.
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