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La evidencia existente sugiere que en muchas situaciones
clinicas la distribucion del agua corporal se ve afectada.
Vamos a revisar en situaciones de diabetes qué evidencias
encontramos.

Se han descrito alteraciones en los compartimentos de agua
en diabetes mellitus insulino-dependiente (DMID). Tanto la in-
sulina como la falta de respuesta natriurética conducen al
aumento del agua, mientras que la diuresis osmética indu-
cida por hiperglucemia conduce a la disminucién del agua.

Tanto el agua corporal total como la distribucién del agua
en el espacio extra-intracelular, asi como sus relaciones con
el control metabdlico, fueron investigadas en 15 controles
(30,1#1,4 afios) y en 26 pacientes con DMID (31,3+1,6; dura-
cion de la diabetes 11,3%1,4 afios) que no eran ni hipertensos
ni proteindricos. Las cantidades de agua corporal total (TBW)
y el agua extracelular (ECW) se predijeron por impedancia.
La cantidad de intracelular el agua (ICW) se calculé como la
diferencia entre las dos.
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Este estudio sugiere que pacientes con un buen o moderado
control de DMID a largo plazo tienen distribuciones propor-
cionalmente normales de ECW e ICW con exceso de agua. Sin
embargo, se encontrd exceso de agua en el espacio ICW en
pacientes con DMID de control deficiente®.

Se realizd otro estudio cuyo objetivo fue evaluar la relacién
entre la composicion corporal y la enfermedad diabética du-
rante descompensacién mediante el andlisis BIA en pacientes
diabéticos de tipo 1y tipo 2 y comprender las posibles altera-
ciones de la distribucién del agua?.

Mediante la aplicacion de BIA, este trabajo ha demostrado
cémo los pacientes diabéticos tienen una menor cantidad
de agua extracelular (ECW) y potasio intercambiable (Ke) en
el cuerpo, en comparacién con pacientes no diabéticos. Las
causas de esto podrian ser la alteracién de la osmolaridad
plasmdtica y la posible reduccién de la masa de células me-
tabélicamente activas.
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De acuerdo con las opiniones de los autores, tales resultados
son dignos de estudios adicionales con el fin de obtener una
mayor precision en la evaluacion de la cantidad de Ke y una
alternativa en la estimacién del control metabélico?.

En otro estudio se utilizé el angulo de fase (AF) —pardmetro
bioeléctrico obtenido por BIA-y se observé: una correlacién
positiva entre glucosa plasmdtica en ayunas y R/ht, y una co-
rrelaciéon negativa entre glucosa plasmatica en ayunas y AF.

Estos hallazgos sugieren un contenido de agua corporal y su
distribucién sin diferencias entre sujetos diabéticos tipo 2y
tipo 1; el vector bioeléctrico AF indica un mayor ECW/ICW en
diabéticos tipo 2 y tipo 1 en comparacién con sujetos no dia-
béticos®.

Una investigacién de los AF segmentales en las cuatro extre-
midades utilizando una técnica de analisis de bioimpedancia
multifrecuencia (MF-BIA) se utilizé para el diagndstico no in-
vasivo de diabetes mellitus (DM)“.

Los sindromes hiperglucémicos causan alteraciones en la
tonicidad de los fluidos del cuerpo, la distribucion del agua
corporal entre los principales fluidos de los compartimentos
corporales y el equilibrio externo de solutos y agua corporal.

Las predicciones sugieren que el estado basal del volumen
extracelular y el grado de hiperglucemia son los principales
factores que influyen en la magnitud de las anomalias en la
tonicidad y el volumen extracelular resultante de DM, mien-
tras que las transferencias de soluto entre el compartimen-
to intracelular y el extracelular tienen relativamente efectos
menores. Los pacientes edematosos tienen mayor riesgo de
hipertonicidad y mayores aumentos en su volumen extrace-
lular que los pacientes euvolémicos (o incluso menos, hipovo-
[émicos) con el mismo grado de hiperglucemia.

Hay estudios que muestran que paciantes con DM tratados
con insulina pueden probar las predicciones teéricas y anali-
zar la relacién entre las anomalias de los solutos y los fluidos
y manifestaciones clinicas®.

Resumen: La evidencia existente sugiere que en muchas
situaciones clinicas la distribuciéon del agua del cuerpo se
ve afectada. Estas fluctuaciones del agua corporal pueden
conducir a una evaluacion falsa del progreso que el paciente
ha realizado bajo una terapia nutricional o médica. Tener
en cuenta las proporciones de agua extracelular e inter-
celular puede ayudar al profesional de la salud a evaluar
mejor la salud y el estado nutricional del paciente y actuar
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eficientemente hacia un enfoque mds preciso y personaliza-
do. Hemos realizado un repaso de estudios de valoraciones
del agua corporal total, ECW y ICW, en el caso de pacientes
diabéticos y su utilidad de prediccién.

Conclusion: Existe evidencia de que la distribucién del agua
corporal en el cuerpo estd asociada con muchas enfermeda-
des. La técnica BIA es una forma facil y rentable de evaluar
agua corporal extracelular e intercelular en estas circunstan-
cias.

Se necesita mds investigaciéon para evaluar el uso de BIA en
enfermedades y cémo podrian ayudar el estilo de vida y la
terapia médica a equilibrar el agua extracelular del cuerpo.
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