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La combinacion de dieta y programas de promocion de la actividad fisica
intensivos son mas efectivos que los cuidados habituales para prevenir la
diabetes tipo 2 en personas de alto riesgo

Combined diet and physical activity promotion programs are more effective than usual care to prevent

type 2 diabetes in people at high risk

Objetivos

Sintetizar la evidencia cientifica sobre la efectividad de la com-
binacién de dieta y programas de promocion de actividad fisica
vs la atencion habitual en la prevencion de diabetes tipo 2
(DM2) en poblacion adulta y en nifos de alto riesgo.

Fuentes de datos

MEDLINE, Registro Central de Ensayos Clinicos Cochrane,
Global Health, CAB abstracts y Ovid HealthSTAR (desde 1991
hasta 2015), listas de referencia de revisiones sistematicas y
narrativas relacionadas al tema y sugerencias de un panel de
expertos (sin restriccion de idioma).

Seleccién de estudios

Fueron incluidos ensayos clinicos controlados aleatorizados y
estudios prospectivos comparativos no aleatorizados de al
menos 30 participantes. La poblacion comprendié adultos o
ninos con riesgo elevado de DM 2. Fueron exluidos los estu-
dios con participantes con DM 2 establecida. Los estudios
debian tener como objetivo prevenir la diabetes y los progra-
mas debian comprender al menos dos consultas durante por lo
menos tres meses. Fueron excluidas las intervenciones que
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habian incluido medicacién hipoglucemiante.

Los estudios debian haber comparado un grupo con atencion
habitual (sin dieta activa o poco rigurosa y un programa de pro-
mocién de la actividad fisica) vs otro grupo con un programa
combinado de dieta y promocién de la actividad fisica. Se eva-
luaron los siguientes resultados al menos a seis meses de
seguimiento: incidencia de diabetes, reversién a nor-
moglucemia, peso, determinaciones de glucemia, todas las
causas de muerte, resultados clinicos relacionados a diabetes,
presion arterial y nivel lipidico.

Extraccién de datos

Los datos fueron extraidos por uno de siete metoddlogos y
luego confirmados por un metoddlogo experto. Para el
metaanalisis general de la incidencia de diabetes y la reversion
de la glucemia fueron considerados los estudios con
seguimiento mas prolongado (de 2 a 23 afnos). Para los resul-
tados continuos fueron usados tanto los datos de seguimiento
mas prolongado como los cercanos al ano de seguimiento.

Resultados Principales
Ver tabla 1.

Tabla 1: resultados principales comparando dos abordajes para la prevencion de diabetes mellitus tipo 2.

Combinacion de dieta mas un programa de promocion de actividad

Resultados

fisica vs. cuidado habitual

Heterogeneidad

Incidencia de diabetes mellitus tipo 2

RR de presentar DM 2 (IC 95%) 0,59 (0,52 0,66) [=0%
Reversion a normoglucemia

RR de revertir a normoglucemia (IC 95%) 153(1,26a1,71) [=0%
Peso corporal

Cambio neto de peso %, (IC 95%) -2,19(-2,94a-1,45) [?=89%

Conclusiones

La combinacion de dieta y programas de promocion de activi-
dad fisica son efectivos para disminuir la incidencia de diabetes
y mejorar los factores de riesgo cardiometabdlicos en los indi-
viduos con mayor riesgo. Los programas mas intensivos

mostraron mejores resultados.

Fuente de financiamiento/conflicto de interés de los autores:
Centros para Control y Prevencion de Enfermedades (del inglés,
Centers for Disease Control and Prevention).

Comentario

Este metaandlisis evidencia que con la implementacién de una combi-
nacion de dieta y programas de promocion de actividad fisica se podria
reducir en un 40%la aparicion de diabetes en pacientes adultos de alto
riesgo, como asi también aumentaria la probabilidad de reversion a nor-
moglucemia y mejorarian los factores de riesgo cardiometabdlicos.
Estos resultados no serian aplicablesa la poblacion pediatrica debido a
las limitaciones halladas en los dos Unicos estudios que habian incluido
nifos. Una limitacién del presente estudio fue la dificuttad para identificar
y evaluar la efectividad de las caracteristicas mas relevantes de las inter-
venciones realizadas, debido a la gran variacion existente en las dietas
y los programas de promocién de la actividad fisica hallados en los estu-
dios incluidos. En Argentina, la prevalencia de DM2 en adultos es 9,8%
y su incidencia aumenta con la edad'. La mayoria de los casos se pre-
sentan en la poblacién laboralmente activa por lo que el impacto socioe-
condmico de esta condicion es de vital importancia no sélo para la salud

puiblica sino también para las familias y los individuos. Se estima que la
incidencia de diabetes y sus complicaciones aumentaran en los proxi-
mos afos?, por lo que resulta fundamental elaborar estrategias preven-
tivas y de manejo de la poblacién de alto riesgo, innovadoras y costo-
efectivas que permitan trasladar los resultados de los estudios de inves-
tigacion al primer nivel de atencion.

Conclusiones de la comentadora

La evidencia hallada en este metaandlisis muestra que la combinacion
de dieta con programas de promocion de la actividad fisica disminuiria
la incidencia de diabetes en poblacién adulta de alto riesgo. La elabo-
racién de nuevas estrategias preventivas que incluyan estas interven-
ciones, con especial foco en la adherencia a las mismas, es la clave
para mejorar la calidad de vida de la poblacion y disminuir el
impacto socioeconémico de la diabetes.
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