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►La Dra. Pilar García Durruti advierte 
de que millones de personas presentan 
alteraciones metabólicas sin saberlo, 
mientras la prediabetes avanza

Siete señales que alertan de una 
prediabetes sin síntomas previos

La diabetes tipo 2 rara vez aparece 
de forma repentina. En muchos 
casos, el organismo atraviesa an-
tes una etapa de transición cono-
cida como prediabetes, que puede 
mantenerse durante años sin sín-
tomas evidentes. Sin embargo, 
durante este periodo ya pueden 
comenzar a producirse alteracio-
nes metabólicas y aumentar el 
riesgo de enfermedad cardiovas-
cular y daño vascular.

«Muchas personas desconocen 
que padecen prediabetes porque, 
en la mayoría de los casos, no pro-
duce síntomas. Probablemente no 
lo sabrá a menos que se haga un 
análisis de sangre», advierte la 
Dra. Pilar García Durruti,especia-
lista en Endocrinología y Nutri-
ción de Ruber Internacional Cen-
tro Médico Habana, del grupo 
Quirónsalud.

La prediabetes aparece cuando 
los niveles de glucosa en sangre 

la resistencia a la insulina, uno de 
los mecanismos clave en el desa-
rrollo de la prediabetes y la diabe-
tes tipo 2», explica la doctora.

Por ello, la especialista reco-
mienda prestar especial atención 
a las personas mayores de 45 años 
con sobrepeso y a quienes, aun 
siendo más jóvenes, presentan 
obesidad abdominal o anteceden-
tes familiares de diabetes. En estos 
casos, una sencilla analítica puede 
convertirse en una herramienta 
fundamental para detectar el pro-
blema antes de que evolucione.

Diagnóstico precoz
Existe, además, un momento de la 
vida en el que muchas mujeres 
experimentan cambios metabóli-
cos que pueden favorecer la apa-
rición de estos trastornos: la etapa 
de la perimenopausia y la meno-
pausia.

«A partir de los 40 o 45 años, la 
disminución de estrógenos favo-
rece la pérdida de masa muscular 
y el aumento de grasa corporal, 
especialmente en la zona abdomi-
nal. Esto reduce el gasto energéti-
co y facilita tanto el aumento de 
peso como el desarrollo de altera-
ciones metabólicas», explica Gar-
cía Durruti.

Ante esta situación, el ejercicio 
de fuerza adquiere un papel espe-
cialmente relevante. «Mantener y 
aumentar la masa muscular es 
una de las herramientas más efi -
caces para proteger el metabolis-
mo y reducir el riesgo de diabetes», 
subraya.

La detección de la prediabetes 
no debe interpretarse como una 
sentencia inevitable hacia la dia-
betes tipo 2. Al contrario, identifi -
carla a tiempo abre una ventana 
de oportunidad para modificar 
hábitos y reducir el riesgo.

«La buena noticia es que esta-
mos a tiempo de actuar. Con pér-
didas de peso de tan solo entre un 
5 y un 10% ya observamos mejoras 
signifi cativas en los niveles de glu-
cosa y en otros factores de riesgo 
cardiovascular», afi rma la espe-
cialista.

La pérdida de peso, la práctica 
habitual de ejercicio físico, el con-
trol de la tensión arterial, una ali-
mentación equilibrada y una ade-
cuada gestión del estrés forman 
parte de las principales estrategias 
para frenar la progresión de la en-
fermedad.

«La prediabetes puede preve-
nirse e incluso revertirse en mu-
chos casos. Lo importante es no 
esperaraqueaparezcansíntomas. 
Un diagnóstico precoz permite 
intervenir antes de que se produz-
can complicaciones y diseñar un 
plan personalizado para envejecer 
con una mejor salud metabólica», 
concluye la Dra. García Durruti. 

son superiores a los considerados 
normales, pero todavía no alcan-
zan los valores que permiten diag-
nosticar una diabetes. Lejos de ser 
una situación inocua, requiere 
atención y seguimiento. «Incluso 
antes de desarrollar diabetes, los 
niveles elevados de glucosa pue-
den provocar daño en los vasos 
sanguíneos y aumentar el riesgo 
cardiovascular», señala Pilar.

Aunque la prediabetes suele 
avanzar de manera silenciosa, 
existendeterminados factoresque 
pueden elevar considerablemen-
te el riesgo. Entre ellos se encuen-
tran el sobrepeso y la acumulación 
de grasa abdominal, el sedentaris-
mo, la hipertensión arterial, las 
alteraciones del colesterol y los 
triglicéridos, los antecedentes fa-
miliares de diabetes y haber pade-
cido diabetes gestacional.

La distribución de la grasa cor-
poral también desempeña un pa-
pel importante. «La acumulación 
de grasa abdominal es especial-
mente relevante porque favorece 
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