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Neuropatia Somatica
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NAD RELACIONADA CON:

GRADO DE
CONTROL
GLUCEMICO

DURACION
DE LA
DIABETES

NEUROPATIA
DIABETICA
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¢Porqué es importante detectarla?

TASA DE MORTALIDAD A LOS 5 ANOS
ES TRES VECES MAYOR EN PACIENTES CON NAD

TAS DE
SUPERVIENCIA
TRAS IAM
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1Ewing DJ, B.O., Neilson JM, Cho CG, Clarke BF. Autonomic neuropathy, Diabetologia, 1991. 34: p. 182-5
2Ziegler D. " Cardiovascular autonomic neuropathy.Clinical manifestations and measurement."
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NAD CARDIOVASCULAR

* Prevalencia varia, segun los test utilizados, los
criterios diagnosticos y la poblacion estudiada.

Clinica
Se detecta por los

74

Integridad parasimpatica:

Taquicardia en reposo
Intolerancia al ejercicio
Hipotension ortostatica

-Variabilidad de la frecuencia

cardiaca a la respiracion profunda .
arterial s

-Variabilidad
cardiaca a la respir
profunda

Evaluacion directa de la integridad autonémica uemia silente

cardiaca mediante gammagrafia

Vinik Al, Erbas T. Diabetic autonomic
neuropathy. Handb Clin Neurol 2013; 117:279
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Taquicardia y Variabilidad FC

disbalance entre el tono simpatico v ,
parasimpatico sobre la frecuencia '

cardiacayla dinamica vascular

Frecuencia Cardiaca :constante
reposo (90-100 lat/mn)

Frecuencia cardiaca :Variabilidad a los
estimulos cotidianos

(cambios posturales, ejercicio leve, respiracion.,estrés o
suefio)
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Intolerancia al Ejercicio
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Hipotensidon Ortostatica

/\

Supino a
Bipedestacion

redGDPS

Caidadela:
TAs > 20-30 mm Hg

y/o
TAd > 10 mm de Hg
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Intervalo QT
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'NAD Aparato Digestivo
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NAD Area Sexual

Disfuncion
Eréctil

35-90%

Predictor de eventos cardiovasculares,
asociado a isquemia miocardica silente
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NAD Sistema Urinario

DISFUNCION VESICAL

8°JORNADA
DE ACTUALIZACION

o Diabetes | ximi
redGDPS Tipo2

DELA red6DPS



NAD Neurovascular:
Funcion termorreguladora

e Anormalidades en la sudoracion

* Falta de respuesta vasomotora a la
temperatura corporal

Importante en |la patogenia del
pie diabético
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NAD Metabolica

Falta de respuesta de las hormonas
contrarreguladoras (glucagon, cortisol, hormona
del crecimiento y adrenalina) ante una
hipoglucemia
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Disfuncion Pupilar

* Doctor veo peor por la noche
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NAD Tratamiento

* El mejor:

Prevencion o
retraso en su
aparicion, a traves
de un buen control
metabolico e
integral de la
diabetes mellitus.

redGDPS

e El resto:

Sintomatico y con
pocas alternativas
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Tratamiento Sintomatico

* NAD-CV :centrarnos en la hipotension
ortostatica (medidas higienico-posturales,
evitar si es posible farmacos inductoresy uso
midodrinaé?

* NAD-digestivo:

— Gastroparesia no farmacoloégicas y valorar uso de

domperidona, eritromicina,analogos
somatostatina.

.. « — Diarrea :ensayar restriccion de la fibra soluble y/o
& lactosa ,loperamida,antibioterapia....octreotided?
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Tratamiento Sintomatico

* NAD-GU :

— Vejiga: vaciar vejiga forma programada,maniobra de
Crede, bloqueadores a-adrenérgicos,betanecolé?

— Disfuncion erectil : inhibidores de la 5-
fosfodiesterasa

e NAD-metabodlica:

— aumentar la frecuencia de controles glucémicos y
evitar tratamientos intensivos
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