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Resumen 

Introducción. Siendo valorada una de las enfermedades de más rápido crecimiento en América 

Latina, la Diabetes Mellitus es considera una enfermedad crónica, metabólica y endocrina, es el 

resultado de factores genéticos, ambientales y del estilo de vida de persona, y no es contagiosa en el 

sentido tradicional. Objeto de estudio. Identificar los factores de riesgo y sus complicaciones en 

pacientes con Diabetes Mellitus en Latinoamérica. Metodología. La investigación fue de diseño 

documental y el tipo de estudio es explicativo y bibliográfico. Resultados. Los factores de riesgo 

más comunes son, la obesidad, sedentarismo, sobrepeso, alcohol, tabaquismo e hipertensión arterial, 

Además, entres las complicaciones presentes de esta enfermedad son, pie diabético, nefropatía, 

retinopatía y neuropatía. Por último, es importante tener en cuenta medidas preventivas como la 

realización de ejercicio, dietas diarias, mejorar la alimentación libre de grasa, constantes chequeos 

médicos de la presión arterial y en ciertas ocasiones tratamientos farmacológicos.  Conclusiones. La 

Diabetes Mellitus es unos de los problemas de gran prevalencia en Latinoamérica, siendo la obesidad 

unos de los principales factores de riesgos en la actualidad, puesto que esta, presenta diferentes 

complicaciones, como enfermedades de retinopatía, neuropatía e insuficiencia renal. Pero cabe 

recalcar que esta puede ser evitada por medio de dietas diarias que consistan en el consumo de fibras 

y reduciendo la cantidad de grasas, además de la realización de actividad física, con chequeos 

médicos constantes. 

Palabras clave: sedentarismo; síntomas; cardiovascular; enfermedad; obesidad 
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Abstract 

Introduction. Being considered one of the fastest growing diseases in Latin America, Diabetes 

Mellitus is considered a chronic, metabolic and endocrine disease, it is the result of genetic, 

environmental and lifestyle factors, and is not contagious in the sense. traditional. Object of study. 

Identify risk factors and their complications in patients with Diabetes Mellitus in Latin America. 

Methodology. The research was of documentary design and the type of study is explanatory and 

bibliographic. Results. The most common risk factors are obesity, a sedentary lifestyle, overweight, 

alcohol, smoking and high blood pressure. In addition, among the complications of this disease are 

diabetic foot, nephropathy, retinopathy and neuropathy. Finally, it is important to take into account 

preventive measures such as exercising, daily diets, improving a fat-free diet, constant medical 

checkups of blood pressure and, on certain occasions, pharmacological treatments. Conclusions. 

Diabetes Mellitus is one of the most prevalent problems in Latin America, with obesity being one 

of the main risk factors today, since it presents different complications, such as retinopathy, 

neuropathy and kidney failure. But it should be emphasized that this can be avoided through daily 

diets that consist of consuming fiber and reducing the amount of fat, in addition to carrying out fiscal 

activity, with constant medical checks. 

Keywords: sedentary lifestyle; symptoms; cardiovascular; disease; obesity 
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Introducción 

La diabetes es una de las enfermedades de más rápido crecimiento en toda en América Latina. Las 

devastadoras complicaciones macrovasculares (enfermedad cardiovascular) y microvasculares 

(como la enfermedad renal diabética, la retinopatía diabética y la neuropatía) provocan un aumento 

de la mortalidad, la ceguera y la insuficiencia renal, y una disminución general de la calidad de vida 

en personas con diabetes (Cole J, 2020). 

Además, esta hace referencia a un grupo de enfermedades heterogéneas cuyo hallazgo común es un 

aumento de la concentración de glucosa en sangre. La creciente prevalencia de la diabetes también 

requiere exámenes específicos para detectar la diabetes y la prediabetes en los grupos de riesgo. Esto 

sentó las bases para el inicio temprano de medidas para prevenir la manifestación de la diabetes en 

estos grupos de riesgo y retrasar la progresión de la diabetes (Harreiter J, Roden M, 2019). 

La diabetes tipo 1 y tipo 2 que aparecen son afecciones de salud crónicas graves. Las personas con 

diabetes de inicio juvenil corren riesgo de sufrir complicaciones tempranas, comorbilidades y exceso 

de mortalidad, en particular aquellos que desarrollan diabetes tipo 2 y aquellos que pertenecen a 

grupos raciales y étnicos minoritarios (Lawrence J, Divers J, Isom S, Saydah S, Imperatore G et all, 

2021). 

En un estudio realizado en Cuba tuvo una alta prevalencia de diabetes (66,7/1000 habitantes). Los 

departamentos de La Habana, Matanzas, Sancti Spiritos y Camagüey tienen la mayor población, 

todos con más de 80/1000 habitantes. La prevalencia de esta es mayor en el grupo de edad de 60 a 

64 años, el cual conto con una incidencia de 250,9 casos por 1.000 habitantes, algo más en las 

mujeres (268,1/1.000). La mortalidad ocupa el octavo lugar entre las causas de muerte más 

importantes, pero la importancia del problema radica en que la DM vuelve a ser un factor de riesgo 

muy importante para las enfermedades cardiovasculares y otras, que ocupan los primeros lugares en 

mortalidad. (Revé L, Alvarez J, Suárez D, Torres M, Delisle A et all, 2022). 

Según el Instituto Nacional de Estadística y Censos (INEC) de Ecuador, la diabetes se convirtió en 

la segunda causa de muerte en el país en 2019, con 4.890 personas muriendo de diabetes en Ecuador 

durante el año. Entre ellos hay 2.575 mujeres (52,65%) y 2.315 hombres (47,34%), y la mayor 

proporción de ellos tiene más de 30 años. Estos datos resaltan la importancia de abordar la diabetes 

como un problema de salud pública en estas regiones y a nivel nacional e implementar estrategias 
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efectivas de prevención, concientización y tratamiento para reducir el impacto de esta enfermedad 

en la población. (Llumiquinga C, 2020). 

Además, en los departamentos de Pichincha, Guayas y Azuay se realizó un estudio con “Entrega de 

kits de autocuidado para pacientes con diabetes tipo 1”, que incluyó varios accesorios para el 

autocontrol de la enfermedad: glucómetro, test, tiras, lancetas y glucagón. Sin embargo, desde un 

punto de vista positivista, esta fue la única acción realizada por las autoridades para promover una 

atención adecuada a la DM1 sin tomar en cuenta los procesos socioculturales, el estilo de vida y el 

estilo de cada familia. Desde sus inicios, la ONG Ecuatoriana Fundación Diabetes Juvenil se ha 

encargado de brindar apoyo a familias de bajos recursos, proporcionándoles insumos básicos para 

el control de la diabetes por medio de donaciones de organismos internacionales. A la fecha, la 

organización llega a más de 100 familias en las provincias de las regiones Costa y Sierra del Ecuador, 

la cual ofrece educación diabética gratuita a los pacientes y su entorno. (Ruales E, 2023).  

En una investigación realizada en el Centro de Salud Jipijapa, con una muestra de 83 pacientes 

diabéticos, en los resultados se muestra que la mayoría de los pacientes diabéticos encuestados no 

aplican el autocuidado para prevenir complicaciones en su salud. Sin embargo, es interesante 

comparar estos resultados con investigaciones realizadas en otros países donde se demuestra una 

buena capacidad de los pacientes para llevar a cabo el autocuidado de manera responsable. Esto 

implica mantener una alimentación balanceada y un buen estado de salud físico y emocional (Pico 

A, 2019). 

La presente investigación se centra en abordar la falta de información por parte de los pacientes 

respecto a la Diabetes Mellitus, destacando la importancia de considerar de manera exhaustiva cada 

uno de los factores de riesgo y posibles complicaciones asociadas a esta condición de salud en los 

países de Latinoamérica. 

Materiales y Métodos  

Diseño y tipo de estudio: La presente investigación es de diseño documental y el tipo de estudio es 

explicativo y bibliográfico. 

Estrategia de búsqueda: Se ejecutó una extensa revisión bibliográfica de diferentes artículos 

científicos de varios idiomas castellano e inglés de artículos y revistas de OMS, OPS, Finlay, 

Ciencias de la Salud. En la cual para la recopilación de información se utilizaron palabras claves 
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como: diabetes, prevalencia, afectación, causas, población, región, país. En la que se empleó el uso 

de “and” u “or”, ya que el objetivo principal fue explorar diferentes publicaciones sobre cuáles son 

los Factores de riesgo y sus complicaciones en pacientes con Diabetes Mellitus en Latinoamérica. 

Criterios de Inclusión y Exclusión: 

Criterios de Inclusión: 

Se incluyó todo artículo en castellano y portugués publicado en los años correspondientes a partir 

de 2018 hasta 2023. Se analizaron los materiales y métodos de cada artículo, cuyo diseño cumpliera 

con los criterios definidos, se seleccionaron para resultados aquellos artículos con definición clara 

acorde a los objetivos, y con conclusiones acordes a los resultados del análisis. 

Criterios de Exclusión: 

Se exceptuó todo artículo con información insuficiente y publicada en años inferiores al 2017. 

Además, los trabajos publicados que no permitieron acceso libre. 

Materiales, equipos e instrumentos: 

Se hizo uso de los siguientes implementos para la realización de la investigación: laptops, hojas, 

internet, lapiceros. 

Consideraciones Éticas: Consideraciones Éticas:  

De acuerdo a la ley 23 de 1983, se respetaron los derechos de autor, realizándose una adecuada 

citación y referenciarían de la información de acuerdo a las normas APA séptima edición (Daza F, 

Riaño J, 2021). 

Resultados  

Tabla 1.- Factores de riesgo referente a la Diabetes Mellitus en Latinoamérica 
 

Autor o 
Autores 

Año de 
estudio 

País o 
Ciudad 

Tipo de 
investigación 

Factores de riesgo Ref. 

Espinoza C y 
col. 

2018 Ecuador- 
Vinces y 
Urdaneta 

Estudio de 
campo, analítico 

y de corte 
transversal. 

Tabaquismo. 
Alcoholismos. 
Obesidad. 
Sedentarismo. 

(Espinoza C, 
Morocho A, 
Valencia A, 

Shiguango N, 
Morales A et all, 

2018). 
Vázquez E y col. 2019 México Revisión 

descriptiva de 
corte 

transversal. 

Obesidad. 
Tabaco. 
Alcohol. 

(Vázquez E, 
Calderón Z, Arias J, 

2019) 

Hoyos D y col. 2019 Colombia- 
Tuluá Valle 
del Cauca 

Estudio de tipo 
cuantitativo no 
experimental, 

Hipertensión arterial. 
Hipercolesterolemia. 
Sobrepeso. 

(Hoyos D, Caicedo 
L, 2019). 
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descriptivo de 
corte 

transversal. 
Ortega H y col. 2019 Ecuador-

Guaranda 
Descriptiva, de 
tipo transversal, 

IMC. 
Uso de drogas. 
Antecedentes 
familiares de diabetes 
mellitus. 

(Ortega H, 
Tenelema M, 
Guadalupe G, 

Villacrés J, 2019) 

Rosado K y col. 2019 Ecuador-
Palestina 

Estudio 
deductivo con 

enfoque 
cuantitativo, 

descriptivo, de 
campo 

y de tipo 
transversal. 

No Modificables: 
edad. 
raza/etnia, 
antecedentes 
familiares de primer 
grado, antecedentes de 
diabetes gestacional, 
síndrome de ovario 
poliquístico. 
Modificables: 
sobrepeso, obesidad y 
obesidad abdominal, 
sedentarismo, 
tabaquismo, factores 
dietéticos, alteración 
de la regulación de la 
glucosa. 

(Rosado K, Prado 
R, 2019). 

Sánchez B y col. 2020 Cuba- 
Matanzas 

Estudio 
observacional, 

transversal, 
analítico y 

retrospectivo 

No Modificables: 
La raza. 
El sexo. 
La edad. 

(Sánchez B, Vega V, 
Gómez N, Vilema 

G, 2020). 

Uyaguari G y 
col. 

2021 Ecuador-
Cuenca 

Estudio 
descriptivo, 

correlacional, 
prospectivo, 

cuantitativo y 
de corte 

transversal. 

Los antecedentes 
familiares de diabetes 
mellitus. 
La edad / La obesidad. 
La inactividad física 
Malos hábitos 
dietéticos. 
Mujeres con 
antecedentes de 
diabetes gestacional. 

(Uyaguari G, Mesa 
I, Ramírez A, 

Martínez P, 2021). 

Aquino N 2022 Perú - 
Ayacucho 

Investigación 
aplicada, 

cuantitativo, 
explicativo, 

caso y control, 
retrospectivo. 

Elevado consumo de 
alcohol. 
Tabaquismo. 
Sedentarismo. 

(Aquino N, 2022). 

Guarena J y col. 2022 Cuba- 
Holguín 

Estudio 
retrospectivo, 

de tipo 
observacional 

Sobrepeso. 
Obesidad. 
Antecedentes 
familiares de la 
enfermedad. 
 

(Guarena J, Motes 
M, 2022). 

Escalante S y 
col. 

2022 Ecuador-
Milagro 

Estudio   
retrospectivo, 
descriptivo, 

Obesidad / Sobrepeso   
Obesidad abdominal. 
Sedentarismo. 

(Escalante S, Suarez 
G, 2022). 
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deductivo   con   
enfoque 

cuantitativo, no 
experimental. 

Tabaquismo. 
Hipertensión arterial 
(HTA). 
Hábitos alimenticios. 
Edad, Sexo, 
Raza/Etnia. 
Antecedente de 
Diabetes Mellitus. 

Sánchez J y col. 2022 Cuba- 
Holguín 

Estudio 
descriptivo, 

analítico, 
retrospectivo, 

de caso y 
control 

Dieta inadecuada. 
Obesidad. 
Dislipidemias. 
Sedentarismo. 
Antecedentes 
familiares. 

(Sánchez & 
Sánchez, 2022). 

Silva A y col. 2022 Ecuador-
Cuenca 

Investigación 
bibliográfica, 
justificado en 
una revisión 
sistemática. 

Edad, Sexo, Etnia. 
Hiperglucemia. 
Hipertensión arterial. 
Obesidad. 
Dislipidemia. 
Tabaquismo. 
Alcohol. 

(Silva A, Torres L, 
Bravo S, Tello J, 

Sigüenza M et all, 
2022). 

Ichina J y col. 2023 Cuba Revisión 
sistemática 
analítica. 

Sedentarismo.  
Patrones dietéticos.  
Obesidad. 
Tabaquismo. 
Hipertensión Arterial 
(HTA). 

(Ichina J, Mendieta 
Y, 2023). 

Reyes M 2023 Perú- Ica Estudio de tipo 
observacional, 
prospectivo, y 

transversal. 

Edad. 
IMC. 
Hipertensión Arterial. 

(Reyes M, 2023). 

Análisis e interpretación: La tabla 1 tuvo como objetivo el analizar una variedad de artículos de 
diferentes países de Latinoamérica, estos abarcaron desde el año 2018 hasta el 2023,en los países de 
: Ecuador, Colombia, Cuba y Perú en el cual según diferentes autores evidenciaron que entre los 
factores de riesgo de la Diabetes Mellitus tipo 2 los que más influyen son: el sobrepeso, la obesidad, 
el tabaquismo, el alcoholismo, el sedentarismo y la hipertensión arterial, además también se 
evidencian que en estos factores también  suelen influir otros tipo de riesgos conocidos como no 
modificables en los cuales están la edad, sexo y la raza o etnia. 
 
 
 
Tabla 2. Complicaciones en pacientes con Diabetes Mellitus en Latinoamérica 
 
 

Autor o 
Autores 

Año de 
estudio 

País o 
Ciudad 

Tipo de 
investigación 

Complicaciones Ref. 

Álvaro Q y col. 2018 Chile- 
Santiago 

Investigación 
bibliográfica. 

Alto número con pie 
diabético 
Daño Renal  

(Quiñonez A, 
2018). 

Sánchez M y 
col. 

2018 Perú Estudio de 
enfoque 

cuantitativo 

Complicaciones 
vasculares 

(Aguilar M, 
Maldonado Y, 

2018). 
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Diseño no 
experimental 

corte transversal 
y de tipo 

descriptivo 
Rivaloa A y col. 2019 Paraguay Estudio 

observacional, 
Analítico de 

corte transversal 

Problemas visuales  (Rivarola A, 
Brizuela M, Ruiz A, 

2019). 

Leal E y col. 2019 Cuba Estudio 
descriptivo, 
transversal y 
observacional 

Polineuropatía 
Lesiones de la piel 
Pie diabético 
Retinopatía 
Nefropatía 

(Leal E, Rodriguez 
L, Fusté M, 2018). 

Hechavarría S y 
col. 

2019 Cuba Estudio 
epidemiológico 

descriptivo- 
transversal 

Hipertensión arterial 
(HTA) 

(Hechavarría S, 
Achiong F, 

Méndez, H, 2019). 

Torres R y col. 2020 Ecuador  Revisión 
bibliográfica 
documental 

Cetoacidosis 
diabética (CAD), 
Estado 
hiperglucémico 
hiperosmolar (EHH), 
La hipoglucemia 

(Torres R, Acosta 
M, Rodriguez D, 
Barrera M, 2020) 

Gonzales D y 
col. 

2020 México Revisión 
sistemática 

Nefropatía diabética  
Pie Ulcerado 
Retinopatía 
Neuropatía 
Cardiopatía  
enfermedad 
periodontal  
Disfunción sexual 

(González D, 
Sánchez J, 

González T, Tovilla 
C, Gallegos J., Et 

All, 2020). 

Villacorta J y 
col. 

2020 Perú Estudio 
transversal, 

analítico 

Nefropatía 
Neuropatía 
Retinopatía 
Pie diabético 
Enfermedad cerebro-
vascular 

(Villacorta J, 
Hilario N, Inolopú 
J, Terrel L, Labán 
R, Et all, 2020). 

Peñafiel G y 
col. 

2020 Cuba Estudio de 
diseño 

documental 
explicativo 

Cardiopatía 
isquémica  

(Peñafiel G, Villa J, 
Barcia R , 2023). 

Ruiz M y col. 2021 Cuba Estudio 
observacional, 

analítico 

Retinopatía  (Ruiz M, 2021). 

Zanoni  O y col. 2021 Perú  Estudio  
descriptivo  y  
prospectivo 

Crisis   
hiperglucémicas   
(CH),  incluyen   la   
cetoacidosis    
diabética   (CAD),   
Estado   hiperosmolar   
(EH)   y   estado    
mixto  (EM),  No  
hiperglucémicas,  
como  la   

(Zanoni O, Marin 
K, Luyo K, Sarria 
C, Mas G, 2021) 
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Hipoglucemia. 
Torres M y col. 2022 México Estudio 

transversal 
Deterioro 
cognoscitivo 

(Álvarez M, 
Álvarez C, Gómez 

A, 2022). 
Chávez C y col. 2022 Ecuador Estudio 

retrospectivo, 
descriptivo, 
transversal 

Colecistitis aguda (Chávez C, 2022). 

Franco V y col. 2022 El Salvador Estudio 
descriptivo 
transversa 

Nefropatías (Franco V, López C, 
2021). 

Análisis e interpretación: La tabla 2 tuvo como objetivo el analizar una variedad de artículos de 
diferentes países de Latinoamérica, estos abarcaron desde el año 2018 hasta el 2022, en los países 
de: Chile, Perú, Paraguay, Cuba, México, Ecuador, El Salvador en el cual según diferentes autores 
evidenciaron que entre las complicaciones de la Diabetes Mellitus tipo 2 los que más influyen son: 
el pie diabético, retinopatía, nefropatía, pie ulcerado, cardiopatía. Es crucial implementar medidas 
preventivas para evitar complicaciones graves como la insuficiencia renal. 
 

Tabla 3. Medidas preventivas de la Diabetes Mellitus en Latinoamérica 

Autor o 
Autores 

Año de 
estudio 

País o 
Ciudad 

Tipo de 
investigación 

Medidas 
preventivas 

Ref. 

Martínez R y 
col. 

2018 México Estudio 
longitudinal 

observacional 

Tratamiento 
farmacológico, mejor 
alimentación, 
ejercicio  

(Martinez R, Abreu 
A, Salinas C, Rojas 

E, Villapando S, 
Guitierrez T, 2018). 

Pinilla A y 
Barrera M 

2018 Colombia-
Bogotá 

Estudio 
documental 

bibliográfico. 
 

Reducción de peso, si 
es necesario; 
disminución del 
aporte de grasa total y 
saturada, de azúcares 
y de sodio; aumento 
en el consumo de 
fibra (frutas, verduras, 
granos enteros, 
leguminosas) 

(Pinilla A, Barrera 
M, 2018) 

Franco M y col. 2019 Ecuador- 
Guayaquil 

Revisión 
documental 
bibliográfico 

Realización de 
ejercicio físico, 
alimentación 
saludable, tratamiento 
con insulina.   

(Franco M, Yanez 
S, Delgado M, 

Nuñez S, 2019). 

Diaz M 2020 México Estudio 
descriptivo  

Hábitos saludables de 
alimentación y 
actividad física a 
través de actividades 
de promoción de 
salud 

(Diaz M, 2020). 

Juárez M 2020 Ecuador-
Cuenca 

Revisión 
bibliográfica-
documental. 

Técnicas de control 
del estrés (relajación 
muscular, 
reestructuración 

(Juárez M, 2020) 
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cognitiva, actividad 
física y apoyo social) 

Jensen M y col. 2021 Bolivia-Santa 
Cruz de sierra, 
Perú-Arequipa 

Estudio 
observacional, 
descriptivo de 

corte transversal 

Estilo de vida 
saludable, actividad 
física, revisión 
médica constante. 

(Jensen M, Nadine 
S, Mercado R, 

2021). 

Salazar N 2021 Perú-Lima Estudio tipo 
básico, no 

experimental 

Control de la presión 
arterial, evitar fumar, 
comer sano. 

(Salazar N, 2021). 

Cuevas F y col. 2021 España-Santa 
Cruz de 
Tenerife 

Estudios 
descriptivos 
transversal 

retrospectivo 

Tratamiento con 
insulina, adherencia 
terapéutica e inercia 
terapéutica. 

(Cuevas F, Perez A, 
Cerdeña E, 

Hernandez M, 
Iglesias M, all, Et, 

2021). 
Jo M y col. 2021 Perú-Barraca Estudio 

descriptivo, 
prospectivo y de 
corte trasversal 

Dieta diaria, 
alimentación 
saludable, ejercicio.  

(Jo M, Canles A, 
2021). 

Dueñas E 2022 Perú-Lima Estudio 
transversal 

Supresión al fumar, 
ejercicio físico, buena 
alimentación. 

(Dueñas E, 2022). 

Castillo A 2022 Perú-Lima Estudio 
descriptivo, 

básica y 
enfoque 

cuantitativo. 

Ejercicio constante, 
dieta libre de grasas, 
ejercicio constante. 

(Castillo A, 2022). 

Garmendia L 2022 Perú-Lima Investigación 
documental. 

 

Dietas que limitan la 
grasa, en especial las 
saturas. 

(Garmendia L, 
2022). 

Vicuña E y col. 2023 Ecuador-
Cuenca 

Revisión 
bibliográfica. 

Cambios en la dieta, 
aumento de actividad 
física.  

(Vicuñas R, 
Vanegas P, Alarcón 

M, 2023). 
Dávila J y col. 2023 Ecuador-

Guayaquil 
Estudio 

bibliográfico. 
Dieta rica en 
minerales y proteínas, 
control de glicemia y 
sobre todo los 
controles prenatales. 

(Davila J, 
Montenegro E, 

Macias A, 
Tayupanda J, 

2023). 

Análisis e interpretación: La tabla 3 tuvo como objetivo el analizar una variedad de artículos de 
diferentes países de Latinoamérica, estos abarcaron desde el año 2018 hasta el 2023,en los países de 
: México, Ecuador, Bolivia, Perú, en el cual según diferentes autores evidenciaron que entre las 
medidas de prevención de Diabetes Mellitus en Latinoamérica son: estrategias a predisponer son 
una buena alimentación, ejercicio físico, dietas, no fumar, tratamiento farmacológicos y revisiones 
médicas constantes en personas propensas a padecer Diabetes Mellitus. 

Discusión  

En la investigación se revisaron artículos científicos de alto impacto científico, aquellos resultados 
evidenciaron el estudio acorde a los objetivos planteados; referentes a los factores de riesgo, 
complicaciones y medidas preventivas de la Diabetes Mellitus en Latinoamérica. Aquellos 
resultados fueron analizados mediante artículos de la base de datos; SciELO, Pubmed, Medigraphic, 
Elseiver, idioma inglés y español desde 2018- 2023 demostrando los siguientes resultados. 
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En la tabla 1. Se evidencio los resultados del primer objetivo referente a los factores de riesgo de 
la Diabetes Mellitus en Latinoamérica, según los investigadores Espinoza C y col., Aquino N, 
Escalante S y col., (Espinoza C, Morocho A, Valencia A, Shiguango N, Morales A et all, 2018); 
(Aquino N, 2022); (Escalante S, Suarez G, 2022)  indicaron en su estudio que uno de los factores de 
riesgo más predominantes son el tabaquismo, alcoholismos, obesidad y sedentarismo. Además, Silva 
A y col., Ichina J y col., Vázquez E y col. (Silva A, Torres L, Bravo S, Tello J, Sigüenza M et all, 
2022); (Ichina J, Mendieta Y, 2023); (Vázquez E, Calderón Z, Arias J, 2019) en sus estudios 
evidenciaron que la hipertensión arterial, el tabaquismo y la obesidad son factores de riesgo. Por 
consiguiente, Guarena J y col., Sánchez J y col. (Guarena J, Motes M, 2022); (Sánchez & Sánchez, 
2022) dan a conocer que la obesidad y los antecedentes familiares son factores influyentes en esta 
enfermedad. No obstantes según los investigadores Rosado K y col., Sánchez B y col., Uyaguari G 
y col. (Rosado K, Prado R, 2019); (Sánchez B, Vega V, Gómez N, Vilema G, 2020); (Uyaguari G, 
Mesa I, Ramírez A, Martínez P, 2021) en su estudio coincidieron que existen factores como la edad, 
raza/etnia, sexo, sobrepeso, factores diabéticos y mujeres con antecedentes de diabetes gestacional 
o síndrome de ovario poliquística. Por último, los investigadores Hoyos D y col., Reyes M, Ortega 
H y col.  (Hoyos D, Caicedo L, 2019); (Reyes M, 2023); (Ortega H, Tenelema M, Guadalupe G, 
Villacrés J, 2019) difieren con los anteriores autores debido a que consideraron que uno de los 
factores de riesgo es la hipertensión arterial, hipercolesterolemia, el sobrepeso, la edad, las drogas y 
el IMC. 

En la Tabla 2. El estudio de Jensen y col. (Jensen M, Nadine S, Mercado R, 2021) reveló que la 
diabetes mellitus tipo 2 está estrechamente vinculada a la obesidad, generando un estado de 
lipotoxicidad que afecta diversos órganos y desencadena una secuencia de eventos. Respecto a la 
prevalencia de la enfermedad, investigaciones, como la de Díaz y col. (Diaz M, 2020), indican tasas 
que oscilan entre el 20% y el 60% en diversas poblaciones, con un estudio específico encontrando 
una prevalencia ajustada del 21,1% en una población de 325.527 habitantes. Además, se destaca 
que, aunque la diabetes suele ser más prevalente en hombres que en mujeres, esta tendencia no es 
constante, como lo evidenció la investigación de Domínguez-Gallardo y Ortega-Filártiga (2019), 
donde se estudiaron pacientes de ambos sexos con complicaciones crónicas y monoterapia 
farmacológica, entre otros factores asociados. Por consiguiente, los autores Gonzales D y col. 
Villacorta y col. (González D, Sánchez J, González T, Tovilla C, Gallegos J., Et All, 2020), 
(Villacorta J, Hilario N, Inolopú J, Terrel L, Labán R, Et all, 2020) en sus estudios coincidieron con 
complicaciones como la Nefropatía diabética, Pie Ulcerado, Retinopatía, Neuropatía, Cardiopatía, 
enfermedad periodontal, Disfunción sexual. 

En la tabla 3.  Se presentaron diversas opiniones de diferentes autores sobre las medidas preventivas 
de Diabetes mellitus en distintas regiones de Latinoamérica, en la que se recopilo una variedad de 
enfoques, en la que proporciono una perspectiva integral sobre las estrategias preventivas aplicadas 
en cada región. Según la opinión de Martínez R y col, (Martinez R, Abreu A, Salinas C, Rojas E, 
Villapando S, Guitierrez T, 2018) indicaron que una de las medidas de preventivas enfocándose en 
tratamientos farmacológicos, mejoras en la alimentación y la práctica regular de ejercicio como 
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medidas preventivas clave. Franco M y col, Diaz M, Cuevas F y col, (Franco M, Yanez S, Delgado 
M, Nuñez S, 2019); (Diaz M, 2020); (Cuevas F, Perez A, Cerdeña E, Hernandez M, Iglesias M, all, 
Et, 2021) mencionaron medidas preventivas como, actividad física, la alimentación saludable y el 
tratamiento con insulina en la prevención de la Diabetes Mellitus. Panilla A y Barrera M, Jensen M 
y col, Juarez M, Castillo A, Garmendia L, Dávila y col, (Pinilla A, Barrera M, 2018); (Jensen M, 
Nadine S, Mercado R, 2021); (Juárez M, 2020), (Castillo A, 2022); (Garmendia L, 2022); (Davila J, 
Montenegro E, Macias A, Tayupanda J, 2023) resaltan la importancia de un estilo de vida saludable, 
actividad física regular, consumo de fibras proteínas, dietas libres de grasa y revisiones médicas 
constantes como medidas preventivas. Por último Jo M Y col, Vicuña E y col, Salazar N, Dueñas E,  
(Jo M, Canles A, 2021); (Vicuñas R, Vanegas P, Alarcón M, 2023); (Salazar N, 2021); (Dueñas E, 
2022) se enfocan en la dieta diaria, la alimentación saludable, evitar fumar y el ejercicio como 
medidas preventivas. 

Conclusiones  

En conclusión, se evidenciaron que entre los factores de riesgo más predisponentes de la diabetes 
mellitus se llegan a presentar la obesidad, el sedentarismo, el tabaquismo, el sobrepeso, el exceso de 
alcohol, la raza/ etnia, sexo, edad, antecedentes familiares, hiperglucemia, malos hábitos 
alimenticios, hipertensión arterial, la inactividad física y en ciertos casos en las mujeres embarazadas 
se encuentran los antecedentes de diabetes gestacional.  

Se destaca que, en la última década, la incidencia de diabetes mellitus tipo 2 en Latinoamérica ha 
experimentado un impacto notable. Este fenómeno se manifiesta de manera más prominente en 
mujeres con edades comprendidas entre los 30 y 70 años. Este grupo demográfico femenino muestra 
una mayor propensión a desarrollar factores de riesgo asociados con la diabetes mellitus tipo 2, una 
predisposición que se incrementa con el paso de los años y está intrínsecamente ligada a los estilos 
de vida adoptados a lo largo del tiempo. Se evidenciaron complicaciones como nefropatía diabética, 
pie ulcerado, retinopatía, neuropatía, cardiopatía, enfermedad periodontal y disfunción sexual entre 
las más principales. 

Además  la diabetes mellitus es de las enfermedades más comunes en la actualidad, por  lo que es 
importantes ejecutar diferentes medidas preventivas para tratar o evitar este problema en la sociedad, 
siendo adecuado el seguimiento de las siguientes medidas preventivas a mencionar como: 
realización de actividad físicas, una mejor alimentación libre de grasas, consumo de fibras (frutas, 
verduras) minerales y proteínas, control de la presión arterial,  implementación de dietas diarias, 
evitar fumar y en algunos casos tratamientos farmacológicos. 
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