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EDITORIAL

INNOVACIONES EN DIABETES MELLITUS TIPO 1

Durante mas de 2.000 anos la diabetes melli-
tus fue considerada una enfermedad devastadora
y mortal. A través de los siglos y desde las prime-
ras descripciones de la enfermedad en el Papiro de
Ebers se fue obteniendo una mayor precision so-
bre sus sintomas vy fisiopatologia. Desde el descu-
brimiento y la aplicacién de la insulina en la Univer
sidad de Toronto, realizado por los investigadores
Banting, Macleod, Best y Collip durante 1921-
1922, pocas drogas han sido tan nobles y efectivas
en el tratamiento especifico de una enfermedad
como lo ha sido la insulina para el tratamiento de la
diabetes mellitus tipo 1 (DM1)".

Acompanando los grandes avances de la medi-
cina de nuestra era, el tratamiento de la DM1 se
ha ido desarrollando y perfeccionando de manera
de imitar lo méas adecuadamente posible la fisiolo-
gla normal del pancreas endocrino, con el objeto
de prevenir y retardar las complicaciones crénicas
de la enfermedad y méas importante aun, brindar
la mejor calidad de vida a las personas con diabe-
tes'. El siglo XX y los comienzos del siglo XXI nos
han tenido tanto de espectadores como también
de artifices de la evolucion en el tratamiento de
la diabetes. Desde la sintesis de la insulina NPH
(Hagedorn, 1936) hasta la aparicién de los nuevos
analogos de larga duracion, desde la utilizacion de
la insulina cristalina hasta la generacion de los Ulti-
mos analogos ultrarrdpidos?, pasando por nuevas
maneras de infundir insulina en el tejido celular
subcutédneo®, asociados a la mejoria en los mé-
todos de medicion de glucemia (glucdémetros de
mayor exactitud, maneras novedosas de monito-
rizar la glucemia en tiempo real etc.)*, nos ha sido
posible en las Ultimas décadas lograr que nuestros
pacientes alcancen una mejoria en los pardmetros
de control metabdlico de la enfermedad (mejores
niveles de HbA1c, menor tasa de hipoglucemias,
menor variabilidad glucémica).

En la actualidad debemos asumir que si bien
nos queda un largo camino para encontrar una
cura para la DM1 debido a los multiples mecanis-

mos implicados en la enfermedad (inmunoldgicos,
inflamatorios, citotoxicos, etc.)®, los Ultimos cono-
cimientos sobre la fisiopatologia y el mecanismo
de dano a nivel de la célula beta nos llevan hacia
el desarrollo de novedosos avances terapéuticos,
apareciendo en el horizonte innovaciones en cam-
po del tratamiento bioldgico de la diabetes, a tra-
vés del trasplante de pancreas y células madre,
trasplante de islotes, transdiferenciacion fibro-
blastica®’, etc. Las “terapias biolégicas en DM1"”
emergen como un posible tratamiento alentador.

Para finalizar, las innovaciones en el campo de
la tecnologia han acompanado también la evolucion
en el tratamiento de la DM1, y en la actualidad, el
mundo tecnoldgico nos abre sus puertas con trata-
mientos como el pancreas artificial®, haciéndonos
participes de esta nueva era “tecnoldgica” a la que
tanto los médicos como los pacientes deberemos
adaptarnos, afianzando nuevos conocimientos a
través del aprendizaje permanente.

Las demandas surgidas tanto desde el nivel
meédico como desde nuestros pacientes referidas
al conocimiento y a los cuestionamientos sobre
los aspectos méas novedosos en el tratamiento de
la DM1 han determinado que, junto al Comité de
Graduados en Diabetes de la Sociedad Argentina
de Diabetes (SAD), hayamos elegido “Innovacio-
nes en Diabetes Tipo 1: Nuevos Medicamentos.
Innovaciones Tecnoldgicas y Nuevos Tratamientos
Biolodgicos” como tema central de las “XVI Jorna-
das de Graduados en Diabetes” realizadas en la
Ciudad de Buenos Aires en octubre de 2015. Di-
chas Jornadas se celebran cada dos anos, tenien-
do como participantes a médicos egresados de la
Escuela de Diabetes de la SAD, con representan-
tes de casi todas las provincias de Argentina.

Junto a un brillante Panel de Expertos invitados
y gracias a la colaboracién y participacion invalua-
ble de los médicos graduados en diabetes forma-
dos en la SAD presentamos en este numero es-
pecial un resumen de los temas desarrollados en
dichas Jornadas.
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Nuestras palabras finales son para a la Socie- agradeciendo enormemente esta valiosa oportuni-
dad Argentina de Diabetes, el Comité de Gradua- dad de compartir nuestro trabajo con ustedes.
dos en Diabetes y el Comité Editorial de la SAD
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