
El#método#favorito#
de#cribado#de#
diabetes…#
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Según#ADA#la#
glucemia#basal#
normal#es#menor#de..#
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Según#la#guía#de#la#ADA#
y#los#endocrinos#
americanos,#
hipoglucemia#es#por#
debajo#de..#



No#se#hereda#la#
diabetes#tipo…#
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La#sobrecarga#de#
glucosa#para#el#
diagnostico#de#DM#2#se#
hace#con…………...#de#
glucosa#
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La#glucemia#basal#
alterada#y#la#tolerancia#
alterada#a#la#glucosa#
son#situaciones#de##
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Una#glucemia#basal#
entre#100#y#126#es#
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Una#glucemia#tras#
SOG#de#75#gr#entre#
140#y#200#es##
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Dos#glucemias#basales#
mayores#de#126#es#
diagnostico#de..##



El#diagnostico#de#DM#2#
se#hacen#con#dos#
muestras#diferentes#de#
Hb#a1c#mayores#o#
iguales#a##

10"



Cualquier#método#
diagnostico#de#DM#2#
menos#la#glucemia#al#
azar#mayor#de#200#mg#
con#síntomas##
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El#diagnóstico#de#riesgo#
aumentado#de#diabetes#
se#hacen#con#una#HB#
A1c#entre##



El#cribado#de#
diabetes#gestacional#
se#hace#con…##
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El#test#de#O´sullivan#
es#de…##
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Cuantos#valores#por#
encima#de#los#de#
referencia#en#la#SOG#con#
100#gr.#se#consideran#
diagnostico#de#diabetes#
gestacional#en#el#3er#
workshop##



El#diagnostico#de#DM#
2#debe#hacerse#en##
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La#base#
etiopatiopatogénica#de#
la#diabetes#1#es##

17"



La#base#
etiopatiopatogénica#
de#la#diabetes#2#es##



La#insulina#se#secreta#
por#la#célula##
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El#glucagón#se#
secreta#por#la#célula##
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La#glucosa#se#almacena#
a#nivel#hepático#en#
forma#de##



De#forma#generica#
según#la#ADA#se#
considera#buen#control#
una#Hb#A1c#menor#de##
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De#forma#generica#
según#la#ADA,#una#Hb#
A1c#menor#de#6.5%#se#
considera#el#objetivo#de#
control#en#…##
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De#forma#generica#
según#la#ADA,#una#Hb#
A1c#menor#de#7.5%#se#
considera#el#objetivo#de#
control#en#…##



En#un#paciente#con#
corta#esperanza#de#vida#
el#objetivo#de#Hb#A1c#
será#de…..##
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El#objetivo#de#control#y#
tratamiento#de#la#DM#2#
serán#según#el#enfoque#
centrado#en#el#paciente##
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Según#ADA#la#glucemia#
basal#capilar#objetivo#
estará#entre..##



En#los#algoritmos#SED,#
ADA#y#redGDPS#el#
marco#exterior#lo#
forman##
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En#todas#las#guías#el#
fármaco#de#primera#
eleccion#en#el#paciente#
con#DM#asintomático#es##
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En#el#algoritmo#del#
anciano#en#España#tras#
la#metfomina#es#de#
elección##



La#dosis#máxima#
e]icaz#de#metformina#
es#de##
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La#prevalencia#de#
diabetes#según#el#
estudio#di@bet.es#en#
España#es#del##
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Según#la#RedGDPS,#una#
Hb#A1c#de#8%#equivale#
aproximadamente#a#
una#glucemia#media#
de?##



En#el#estudio#Steno#2#se#
demostro#que#lo#mejor#
para#prevenir#
complicaciones#de#la#
diabetes#es:##
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Según#la#ADA#2015#
el#objetivo#de#control#
de#la#TA#es#menor#
de?##

35"



La#cifra#recomendada#
por#la#ADA#2015#para#el#
colestrol#total#es?##



Los#antidiabéticos#que#
actuan#inhibiendo#la#
reabsorción#renal#de#
glucosa#son#los?##
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Actúa#inhibiendo#la#
absorción#intestinal#de#
glucosa##
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Según#el#mecanismo#de#
acción#de#las#
sulfonilureas##son#
fármacos##
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La#pioglitazona#actúa##



Un#paciente#no#
controlado#en#
monoterapia#el#
siguiente#paso#normal#
es….##
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El#efecto#de#los#
Inhibidores#DPPe4#y#
GLP#esta#basado#en#el#
efecto#conocido#como?##
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El#iDPPe4#que#se#
puede#utilizar#en#
triple#terapia#es?##



El#iDPP4#que#no#se#
excreta#via#renal#es?##
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El#estudio#TECOS#se#
ha#realizado#con#el#
IDPPe4##
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Que#MDRD#
contraindica#la#
utilización#real#de#
metformina?##



La#gliclazida#y#
glimepirida#
pertenecen#al#grupo#
de#las?##
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La#repaglinida#
pertenece#al#grupo#
llamado?##
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La"u/lización"de"/ras"
reac/vas"se"ha"relacionado"
con"la"disminución"de"la"
morbimortalidad"
cardiovascular.""
¿Verdadero"o"falso?#
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Los#pacientes#en#
tratamiento#con#
insulina#deben#utilizar#
para#el#autocontrol#
capilar….##



En#el#algoritmo#de#la#
redgdps#la#dieta#y#el#
ejercicio#están#
marcadas#como….##
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En#el#algoritmo#de#la#
redGDPS,#en#la#parte#
inferior#quedan#
re]lejadas#las#entradas#
según….##
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En#todas#las#guías#el#
ultimo#escalón#del#
tratamiento#es…##



Cuando#la#diabetes#va#
evolucionando,#la#
función#de#la#célula#
Beta#va##
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De#forma#general,#la#
duración#del#efecto#de#
una#insulina#basal#
debería#ser#alrededor#
de...##
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La#insulina#regular#
es#del#tipo#de….##



De#forma#general,#las#
insulinas#segun#su#
molécula#pueden#ser#
Humanas#o…##
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Una#insulina#30/70#
es#….##
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Los#análogos#rápidos#
tienen#su#pico#de#
maxima#acción#entre#
las………..##
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El#análogo#mas#
parecido#en#su#curva#de#
acción#a#la#NPH#es#la#
insulina##



Las#insulinas#NPH#Y#
NPL#utilizan#para#
retardar#su#efecto#
la….##
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La#insulina#Mix#25#
tiene#un….##
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El#indice#de#
Minneapolis#se#
utiliza#para…##



El#estudio#Elixa#es#un#
estudio#de#seguridad#
cardiovascular#
realizado#con…##
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Un#estudio#famoso#
realizado#en#pacientes#
con#diabetes#tipo#2#en#
UK#es#el##
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Un#estudio#famoso#
realizado#con#insulina#
glargina#que#nos#la#
comparó#con#NPH#es…##



Una#hipoglucemia#
asintomática#se#
caracteriza#por…##
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La#hipoglucemia#
severa#es….##
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La#retinogra]ía#en#un#
paciente#bien#
controlado#con#una#
previa#normal#debe#
realizarse#cada##
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Cuantos#años#tras#el#
diagnostico#debe#
indicarse#la#primera#
retinogra]ía#en#el#
paciente#con#diabetes#
tipo#1##



El#estudio#realizado#con#
saxagliptina#para#
demostrar#su#seguridad#
cardiovascular#es#el#
conocido#como##
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El#estudio#Examine#se#
realiza#para#valorar#la#
seguridad#
cardiovascular#de…##
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Según#el#estudio#de#
Haffner#publicado#en#
1998,#se#concluía#que#el#
riesgo#cardiovascular#
de#los#pacientes#con#
DM2#era##



Según#las#tablas#Score#
para#diabéticos,#el#
riesgo#cardiovascular#
de#estos#es…##
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La#recomendación#para#
la#utilización#de#
aspirina#de#la#RedGDPS#
para#pacientes#con#bajo#
RCV#es…##
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