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Introduccion: Estudios recientes han mostrado que los cia sugiere que el magnesio puede tener efectos positivos g
minerales juegan un papel importante en el metabolismo sobre algunos pardmetros metabdlicos y determinados fac- ()
de la glucosa en humanos. El magnesio, en particular, ha tores de riesgo cardiovascular en pacientes con diabetes, S
sido el mineral mds extensamente estudiado para el ma- es importante delimitar el analisis de los estudios de me- %
nejo de la hiperglucemia e hiperinsulinemia, asi como para jor calidad y con el mejor disefio posible. El objetivo de la T
el abordaje de la resistencia a la insulina. La hiperglucemia presente revisién sistemadtica de revisiones sistemdticas y o
no solamente predispone a alteraciones microvasculares metaanalisis es investigar el efecto de la suplementacién qc,
sino también a cambios macrovasculares, que aunados a con magnesio en sujetos adultos con diabetes, enfocdndose €
otros factores de riesgo, siguen siendo la principal causa principalmente en glucosa y hemoglobina glucosilada como \3
de muerte en estos pacientes. Aunque una creciente eviden- variables primarias. g
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Métodos: Se realiz6 una revisién sistemdtica de revisiones
sistemdticas y metaandlisis de ensayos clinicos controlados.
El andlisis se llevo a cabo a partir de la evidencia encontrada
en la base de datos de PubMed. Los términos de blsqueda
incluidos fueron: ((“Magnesium”[Mesh] OR “Magnesium”[tiab])
AND (“Diabetes Mellitus”[Mesh] OR “Diabetes”[tiab] OR
“Diabetic”[tiab] OR “Diabetics”[tiab] OR “prediabetic”[tiab] OR
“prediabetics”[tiab] OR “prediabetes”[tiab] OR “insulin”[tiab]
OR “glucose control”[tiab])) AND ((systematic[sb] OR “Systematic
Review” [Publication Type] OR “systematic review”[tiab] OR
“systematic reviews”[tiab] OR “Systematic reviews”[Jour] OR
“IBI library of systematic reviews”[Jour] OR “systematic literature
review”[tiab]) OR (“Meta-Analysis” [Publication Type] OR “Meta-
Analysis as Topic”[Mesh] OR “Network Meta-Analysis“[Mesh] OR
“Meta-Analysis”[tiab] OR “Meta-Analyses”[tiab] OR “The Cochrane
database of systematic reviews”[Jour] OR “meta synthesis”[tiab])
OR (“umbrella review"[tiab] OR “umbrella reviews”[tiab] OR
“umbrella systematic review”[tiab] OR “overview of systematic
reviews"[tiab] OR (overview[ti]] AND (Cochrane[ti] OR “The
Cochrane database of systematic reviews”[Jour])))).

Criterios de seleccion: Los criterios de seleccién de los estu-
dios fueron revisiones sistemdticas o metaandlisis de ensayos
clinicos controlados en donde se evaluardn los efectos de la
suplementaciéon con magnesio sobre pardmetros metabdli-
cos en sujetos con diabetes. Se buscaron estudios cuya asig-
nacién fuera aleatoria y con los grupos claramente descritos.
La variable de desenlace principal fue el control glucémico
determinado mediante hemoglobina glucosilada o glucosa
en ayuno.

Resultados: De las 24 revisiones sistemdticas evaluadas se
descartaron 18 por no cumplir con los criterios descritos an-
teriormente, por no ser revisiones de ensayos clinicos, por
incluir otros minerales en su andlisis o por tener grupos de
pacientes con distintas caracteristicas a las del objeto de
estudio. Se evaluaron 6 revisiones sistemdticas y metaana-
lisis de ensayos clinicos controlados finales. Las 6 revisiones
sistematicas incluyeron 96 ensayos clinicos con un total de
5811 participantes con diabetes mellitus. Los ensayos clinicos
usaron diferentes sales y dosis de magnesio (orgdnico e inor-
gdnico) y sélo en 3 revisiones se menciona abiertamente que
fueron comparados contra placebo. Las dosis variaron desde
150 hasta 450mg/dia.

En cuanto al tiempo de intervencion, éste fluctu6 desde las 6
semanas hasta los 6 meses. Los 6 estudios evaluaron glucosa
en ayuno y so6lo 3 de ellos glucosa en ayuno y hemoglobi-
na glucosilada. Otras variables secundarias de importancia
fueron colesterol HDL y LDL, triglicéridos y presion arterial
sistolica y diastolica e indice HOMA.

Los principales resultados muestran una disminucién signi-
ficativa de la glucosa en ayuno en las 6 revisiones sistema-
ticas. De acuerdo con lo reportado, la disminucién va desde
los 4,641mg/dL (IC95%=-7,602 a -1,680; p=0,002), hasta los
10,09mg/dL (IC95%=-19,82 a -0,18; p=0,03). De los estudios
que evaluaron hemoglobina glucosilada, ninguno demostré
diferencias estadisticamente significativas durante ninguno
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de los tiempo evaluados. En dos de las revisiones analizadas
se destaca una disminucién mas significativa de glucosa en
aquellos sujetos que tuvieron bajos niveles de magnesio en
sangre previo al inicio del tratamiento.

Para las otras variables secundarias descritas en las revisio-
nes sistematicas, se encontraron diferencias, aunque benéfi-
cas pero no consistentes, en colesterol, triglicéridos, colesterol
LDL, colesterol HDL y presién arterial. Aquellas que encon-
traron diferencias significativas en presién arterial sistélica,
esta disminucién no fue mas alld de 3mmHg (3,056mmHg,
IC95%=5,509, 0,603; p=0,015).

Entre las razones de heterogeneidad mostrada en los estu-
dios se destaca la biodisponibilidad del la sal de magnesio
usada, la duracion del tratamiento, el estatus de salud previo
y los niveles de magnesio previos al inicio del tratamiento.

Conclusiones: Ante el gran nimero de estudios existentes, es
importante delimitar el analisis a aquellos que son de mejor
calidad, con la finalidad de identificar la magnitud del efecto
de la suplementaciéon con magnesio.

En la presente revisién de revisiones sistemdticas y metaana-
lisis se identificd que la suplementacién con magnesio dis-
minuye la glucemia en sujetos con diabetes. Aunque la dis-
minucién es minima, los resultados de esta revisiéon pueden
ayudar a nuestro entendimiento sobre el papel que juega el
magnesio en la requlacién del metabolismo de la glucosa, la
importancia de su determinacién en los sujetos con diabetes
y su posible uso, aunado al tratamiento convencional de la
enfermedad.
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