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En esta edición especial se presenta una guía contem-
poránea para combatir la Diabetes Miellitus (DM), una de las 
amenazas más importantes para la salud a nivel global. La 
prevalencia de la DM sigue aumentando de forma alarman-
temente en la población costarricense y a nivel mundial. (1) 
Esto se traduce en una serie de costos para los sistemas de 
salud difícilmente sostenibles en el tiempo y con un precio 
inmesurable para quienes la padecen. Mediante múltiples 
mecanismos fisiopatológicos, la enfermedad produce daño 
multiorgánico de forma paulatina y silenciosa aún desde 
etapas tempranas. En etapas más avanzadas, se manifiesta 
con una diversa gama de eventos clínicos que ameritan el 
actuar de diferentes especialidades médicas para su ade-
cuado manejo.

El grupo de trabajo liderado por el doctor Quesada, nos 
presenta un documento actualizado, cabal y aplicable a la 
realidad de la región con la mejor evidencia disponible. En 
particular se hace un énfasis en la prevención de la enferme-
dad y las estrategias que tienen más evidencia en este con-
texto. Este es uno de los aspectos cruciales del concenso, ya 
que muchas de las presentaciones de la DM son prevenibles 
al igual que sus complicaciones. Es por tanto, que la educa-
ción en prevención cardiovascular debe instaurarse de mane-
ra temprana. Idealmente se debe iniciar desde la niñez con la 
promoción de hábitos saludables e incluso con la educación 
de la madre en el embarazo o prenatal. Estas prácticas son 
cada vez más relevantes a la luz de la epidemia de obesidad 
infantil en latinoamérica, donde se estima de que 1 de cada 5 
niños tiene obesidad o sobrepeso y por ende un mayor ries-
go de desarrollar DM tipo 2. (2)

Este documento es de gran relevancia, debido a la gran 
cantidad de novedosas  publicaciones de los avances tera-
péuticos en DM en los últimos años. Lo que ha producido un 
cambio dramático en el manejo de DM tipo 2 en poco tiem-
po. En la actualidad, se exige a los nuevos fármacos demos-
trar reducción de eventos cardiovasculares en los ensayos 
clínicos y no únicamente el control glicémico como principal 
objetivo.  Entre los medicamentos en DM tipo 2, destaca el rol 
las glifozinas y los análogos del GLP-1. Específicamente, estos 

actúan previniendo eventos cardiovasculares como el desa-
rrollo de insuficiencia cardíaca y progresión de aterosclerosis 
respectivamente. (3)

Por consiguiente, es de vital importancia que el espe-
cialista en cardiología y o de especialidades afines como 
medicina familiar, medicina interna, geriatría, nefrología, en-
docrinología e inclusive el médico general esté familiarizado 
con estas nuevas herramientas para combatir las enferme-
dades del sistema circulatorio. Especialmente, ya que la in-
corporación de estas terapias  a la práctica clínica ha sido un 
reto a nivel global, donde en los Estados Unidos un estudio 
reciente mostraba que menos de un 2% de los cardiologos 
prescribe estos medicamentos. (4)

El documento ofrece una oportunidad única para guiar 
no solo a médicos sino a los dirigentes de políticas públicas 
de la region para actualizar sus estrategias y medicamen-
tos para prevenir y tratar la DM. Inclusive, la Organización 
Mundial de la Salud ha incluido  recientemente en la lista de 
medicamentos esenciales mínimos que debe de ofrecer un 
sistema de salud (en especial en paises de bajo y mediano 
ingreso), el uso de insulinas de larga duración y las gliflozinas, 
denominandolas como estrategias seguras y costo efectivas. 
(5) No obstante la mayoría sistemas públicos de salud en la 
región no ofrecen estos medicamentos a sus asegurados y la 
adopción de estos tratamientos se traducirían en beneficios 
para la salud por medio de la reducción de la morbi-mortali-
dad y de costos económicos.

La unificación de criterios expuestos en el consenso ofre-
ce la posibilidad de un abordaje común y práctico para la DM 
desde la óptica de diferentes especialidades médicas en un 
mismo documento. Al igual que esta publicación que nace 
del trabajo en equipo de distintas disciplinas, se debe conti-
nuar innovando en la aplicación práctica para el manejo con-
junto para la DM. Los participantes de los sistemas de salud 
latinoamericanos deben de familiarisarse con este documen-
to y replantear sus estrategias a la mayor brevedad posible. 
Esto con el fin de disminuir el importante número de com-
plicaciones producto de la DM que se avecinan en el futuro. 
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