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RESUMEN 

La diabetes mellitus es una enfermedad no trasmisible caracterizada por la incapacidad del 

cuerpo de producir insulina, hormona capaz de realizar la regulación y el equilibrio de los 

niveles glucémicos causando daños en el organismo, por lo que se considera útil el uso de 

marcadores metabólicos debido a que permite brindar un diagnóstico oportuno. El objetivo 

de la investigación fue analizar los marcadores metabólicos como criterios diagnósticos de 

diabetes mellitus en pacientes en el laboratorio clínico Divino Niño de Jipijapa. La metodología 

fue observacional retrospectivo de corte transversal con un enfoque cuantitativo, se aplicó un 

muestreo finito obteniendo un total de 169 participantes incluidos 89 (52,7%) mujeres y 80 

(47,3%) hombres seleccionados mediante criterios y exclusión considerando que la 

información fue utilizada exclusivamente para fines de investigación bajo observaciones del 

comité de bioética considerando que para el análisis de los datos se hizo uso de Excel y 

software SPSS. Los resultados mostraron que las características sociodemográficas de los 

participantes fueron en edad de 48-61 años n=64(37,%) representando un  además que 

n=149(88,2%)pertenecen a la zona urbana, caracterizadas por ser mestizo n=153( 90,5%) 

,además las prueba de la glucosa ,glucosa postprandial detectaron casos de diabetes mellitus 

n=56 (33,1%)  de los cuales n=31 (18,3%) fueron del sexo masculino, en lo que respecta la 

relación de factores sociodemográfico y edad  género no existe una significancia estadística 

reflejando  p=0,142. Se concluyó que los marcadores metabólicos glucosa y glucosa 

postprandial son herramientas importantes para el diagnóstico de diabetes mellitus debido a 

su accesibilidad, confianza y efectividad. 
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Metabolic markers as diagnostic criteria for diabetes mellitus in 
patients treated at the Divino Niño Clinical Laboratory in Jipijapa 

 

ABSTRACT 

Diabetes mellitus is a non-communicable disease characterized by the body's inability to 

produce insulin—a hormone responsible for regulating and balancing blood glucose levels—

leading to bodily harm; consequently, the use of metabolic markers is considered useful as it 

enables timely diagnosis. The objective of this research was to analyze metabolic markers as 

diagnostic criteria for diabetes mellitus in patients at the Divino Niño clinical laboratory in 

Jipijapa. The study employed a retrospective, cross-sectional observational methodology with 

a quantitative approach. Finite sampling yielded a total of 169 participants—comprising 89 

(52.7%) women and 80 (47.3%) men—selected based on specific inclusion and exclusion 

criteria. Data were used exclusively for research purposes in compliance with bioethics 

committee guidelines, and analysis was performed using Excel and SPSS software. 

Sociodemographic results showed that the largest age group was 48–61 years (n=64; 37%); 

the majority of participants resided in urban areas (n=149; 88.2%) and identified as mestizo 

(n=153; 90.5%). Glucose and postprandial glucose tests detected diabetes mellitus in 56 

(33.1%) cases, of which 31 (18.3%) were male. Regarding the relationship between 

sociodemographic factors (age and gender) and the disease, no statistical significance was 

found (p=0.142). It was concluded that glucose and postprandial glucose metabolic markers 

are important tools for diagnosing diabetes mellitus due to their accessibility, reliability, and 

effectiveness. 
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INTRODUCCIÓN 

El estudio se enfocó en analizar los marcadores metabólicos como criterios diagnósticos de 

diabetes mellitus en pacientes atendidos en el laboratorio clínico Divino Niño con el propósito 

de establecer los factores sociodemográficos, determinar los marcadores metabólicos como 

glucosa en ayuno, glucosa postprandial y relacionar criterios con la finalidad de proporcionar 

datos que evidencien la frecuencia de diabetes mellitus. 

Los marcadores metabólicos son aquellos indicadores que reflejan procesos normales o 

anormales en el organismo permitiendo un análisis de la enfermedad, su principal función es 

la de proporcionar una información objetivo sobre la salud de un organismo facilitando así un 

diagnóstico temprano, entre ellos destaca la glucosa en ayuno y la glucosa postprandial 

marcadores importantes para el diagnóstico de la diabetes mellitus (1).  

La diabetes es considerada una enfermedad caracterizada por una elevada cantidad de glucosa 

en el torrente sanguíneo esto se manifiesta debido a que el páncreas deja de producir la 

insulina o produce muy pocas cantidades. La glucosa es fundamental para el diagnóstico de la 

diabetes, tratamiento y seguimiento de la enfermedad entre los parámetros a evaluar son la 

glucosa en ayunas y glucosa postprandial. La glucosa en ayunas el paciente debe tener al 

menos 8 horas de ayuno para poder realizar esta prueba entre sus valores de referencia es de 

antes de comer, están entre 90 y 130 mg/dl, y después de comer deben ser menores a 180 

mg/dl en personas sanas (2). 

Así mismo convivir con este tipo de patología implica una serie de cambios, familiar, social y 

sobre todo del estilo de vida de un individuo, la diabetes se clasifica en dos tipos: diabetes 

mellitus tipo 1 y tipo 2, la diferencia  entre  ambos  grupos  se  basa  en  sus  características  

epidemiológicas,  clínicas, genéticas e inmunológicas de los cuales adultos son más propensos 

a desarrollar diabetes mellitus tipo 2 es generalmente causada por  un  estilo de  vida  
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sedentario y hábitos alimenticios poco saludables que incluyen comer alimentos ricos en 

carbohidratos y grasas(3).  

Las enfermedades no transmisibles son un desafío y una amenaza global para la salud pública 

y el desarrollo de la humanidad, en particular la diabetes es un problema que va en 

crecimiento a través de los años generando estadísticas alarmantes por su aumento de 

mortalidad por esta patología en el mundo (4).  

Valle A y col (5) , en el 2025 en España, en su estudio titulado “Parámetros de variabilidad 

glucémica de la monitorización continua de glucosa como predictores de diabetes: evaluación 

prospectiva en una población general sin diabetes”, con la participación de 497 pacientes, 

donde se evidencio 16 (4,9%) mujeres y 9 (5,2%) hombre con un total de 25 personas 

desarrollan diabetes,concluyendo que la diabetes es una enfermedad que está en una 

prevalencia baja en este estudio mostrando que existe un buen control y monitoreo  de la 

enfermedad siendo así un predictor importante para el diagnóstico de la diabetes tipo 2.  

Lantigua E y col (6), en Nagua (República Dominicana),en 2024 en su trabajo de investigación 

titulado “Prevalencia de prediabetes y diabetes en adolescentes de Nagua, República 

Dominicana. 2017-2023”, Se empleó una metodología de corte transversal, con una muestra 

total de 2 053 adolescentes que fueron evaluados mediante glucemia en ayunas, llegando a 

una determinación de un 18%(369) con prediabetes y 12%(252) con diabetes. En conclusión, 

se evidenció una elevada prevalencia de prediabetes en la población analizada considerando 

mayor predominio en el sexo femenino, por lo que se considera indicativo a una manifestación 

que permita fortalecer estrategias orientadas a la prevención y detección temprana de 

diabetes y prediabetes en los adolescentes de Nagua.  

Mientras que Vuele D y col (7) , en 2022, en la ciudad de Loja, realizaron un estudio  con el 

título, “Nivel de riesgo  de  diabetes  mellitus  tipo  2  en  el centro de  salud  universitario  de  
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Motupe  de  la ciudad de Loja”, se trató de una investigación cuantitativa de tipo transversal,  

con una muestra de 30 participantes, los resultados fueron expresados en un 33,3%(10) de la 

población presentó un riesgo alto de padecer diabetes mellitus 2. En conclusión, el riesgo de 

padecer diabetes mellitus tipo 2 es elevado y tiende a incrementarse con el paso de los años, 

además se identificó que el principal factor relacionado es la falta de actividad física.  

Por otro lado Palma A y col (8) , en 2025, en la comunidad el Gramal (Portoviejo) se empleó un 

estudio titulado “Hipertensión arterial y diabetes mellitus tipo II en la comunidad El Gramal, 

Portoviejo”, se empleó una metodología descriptivo con un diseño no experimental, 

considerando una muestra de 261 personas, resultados indicaron que el  27,45%(42) de los 

participantes  presentaban diabetes mellitus tipo 2 con mayor prevalencia en el grupo de edad 

de 20 y 24 años. En conclusión, el estilo de vida poco saludable representa un factor 

determinante en la aparición de diabetes en la población estudiada.  

Zavala A y col (9), en el 2025 en Jipijapa, con el título “Marcadores bioquímicos predisponentes 

a la diabetes mellitus en adultos atendidos en el laboratorio Kamilla”, el estudio se desarrolló 

bajo un diseño no experimental,con un enfoque descriptivo y analítico transversal, incluyendo 

una muestra de 351 pacientes, mismos que permitieron evidenciar una prevalencia de 

prediabetes 75 (21,4%) y diabetes 150 (42,7%), considerando que los parámetros glucémicos 

de glucosa basal presentó valores entre 61 mg/dl y máximo de 429 mg/dl, por lo consiguiente 

los valores de glucosa postprandial fue de 78 mg/dl y máximo de 490 mg/dl. En conclusión, se 

identificó una alta prevalencia de diabetes en la población evaluada, lo cual evidencia la 

necesidad de implementar estrategias preventivas y de control glucémico.  

Los marcadores metabólicos sirven como una herramienta fundamental para el   diagnóstico 

temprano  de diabetes los cuales permiten  que la enfermedad se retrase o se prevenga su 

aparición de complicaciones, es importante que   los   pacientes  reciban  una  evaluación del  
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estado  de  salud  mediante la realización de exámenes de laboratorio como glucosa y glucosa 

postprandial para garantizar  que  estén  recibiendo una valoración oportuna y los ajustes 

necesarios en la salud del paciente (10). 

Planteamiento del problema de investigación  

La diabetes mellitus se destaca como una de las enfermedades metabólicas con mayor 

incidencia a nivel mundial llegando a representar un desafío clínico en la actualidad debido a 

sus complicaciones crónicas y su elevada morbimortalidad. Según datos de la asociación 

americana de diabetes, las personas que presentan glucemia alterada en ayunas e intolerancia 

a la glucosa experimentan alteraciones en el metabolismo de los carbohidratos, lo que 

incrementa el riesgo de desarrollar complicaciones cardiovasculares e incluso favorecen la 

progresión a causar diabetes mellitus  (11). 

Según el informe del 2021 de la Federación Internacional de Diabetes, 537 millones de 

personas vivían con esta enfermedad en todo el mundo. En Ecuador, la diabetes mellitus se 

encuentra entre las principales causas de mortalidad, ocupando el segundo lugar en las causas 

de defunción (12) . Asimismo, se estima que una proporción significativa de la población 

desconoce su condición debido al carácter frecuentemente asintomático de las etapas iniciales 

de la enfermedad, lo que dificulta el diagnóstico temprano y retrasa la implementación de 

medidas de tratamiento  oportuno. Por otra parte, se ha evidenciado un incremento sostenido 

de casos en grupos etarios más jóvenes, abarcando un 3%  situación que genera un mayor 

impacto en la calidad de vida de los individuos y aumenta la demanda de recursos en los 

sistemas de salud (13.. 

A pesar de ser una enfermedad prevalente su diagnóstico se fundamenta principalmente en 

la determinación de parámetros como glucosa en ayunas ,glucosa postprandial, los cuales 

pueden verse influenciados por diferentes condiciones fisiológicas y por el estado evolutivo de 
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la enfermedad, lo que puede dificultar la detección temprana que contribuyan a reducir la 

mortalidad asociada a diabetes mellitus y a su vez reducir el impacto en la salud pública y 

también a la economía, debido a los costos elevados del tratamiento, especialmente en etapas 

crónicas (14). 

Portal Martin A, y col  (15)  en el año 2023 realizaron un estudio en la ciudad de Santa Clara 

titulado “Síndrome metabólico en pacientes con diabetes mellitus tipo 2”, la metodología se 

centró en un estudio descriptivo, de corte transversal en pacientes mayores de 40 años 

considerando que los resultados determinaron que la 97 (61%) población con mayor 

predominio presenta hiperglucemia en ayunas y pudo ser detectada en 115 pacientes 

(46,56%) y predominó en el sexo femenino (47,29%). La hipertrigliceridemia se encontró en 

67 casos (27,13%) Se encontró hipercolesterolemia en 86 enfermos (34,82%), 

mayoritariamente del sexo masculino (49, 41,52%). Conclusión los pacientes con síndrome 

metabólico se distribuyeron en pacientes con antecedentes familiares, ámbito clínico y 

pacientes con pruebas bioquímicas. 

Montesdeoca G y col. (16) en 2025 llevaron a cabo una investigación titulada “Marcadores 

Bioquímicos y Diabetes Mellitus en Gestante Atendidas en el Hospital Matilde Hidalgo de 

Proce”, la metodología fue mediante un estudio de tipo descriptivo, retrospectivo, no 

experimental y de corte transversal abarcando 228 pacientes. En los resultados se determinó 

que durante el estudio el 38% (87 casos) de la población presenta glucosa alterada en el caso 

de glucosa posprandial corresponde a 62% de la población (142 casos) y el 52% de la población 

restante corresponde a 119 casos elevados de HbA1c por encima del rango normal 

considerando que el 62% de casos corresponde a pacientes con DM gestacional y el 38% 

pertenece a normo glucémicas concluyendo que la mayoría de los pacientes presentan glucosa 

elevada 



 pág. 2453 

Zavala A y col, en el 2025  (17) se investigó a los “Marcadores bioquímicos predisponentes a la 

diabetes mellitus en adultos en el laboratorio Kamilla Jipijapa¨.Metodología no experimental, 

descriptivo y analítico transversal. De tipo retrospectivo con un enfoque cuantitativo en una 

muestra de 351 pacientes. Resultados reflejados de glucosa, glucosa basal y glucosa 

postprandial y hemoglobina glicosilada están entre 42,7% y el 61,5% en los pacientes 

diabéticos y entre los marcadores bioquímicos 52.5 y el 73.9 determinando que la glucosa 

postprandial está relacionada con un aumento de glucosa basal por lo que concluyen que 

existe una alta prevalencia de diabetes mellitus y destacan que debe haber un mejor control 

de parámetros glucémicos 

Sin embargo , a pesar de estos hallazgos, aún existe limitada evidencia sobre la utilidad de los 

marcadores metabólicos como criterio diagnóstico temprano de diabetes mellitus tipo 2 en las 

poblaciones locales, particularmente en pacientes atendidos en el Laboratorio Clínico Divino 

Niño de Jipijapa .Por lo que la situación evidencia la necesidad de analizar su comportamiento 

y su valor diagnóstico en  con el propósito de generar evidencia científica que contribuya al 

fortalecimiento de la detección temprana de la enfermedad, y a su vez que ayuden a mejorar 

decisiones clínicas que permitan reducir diversas complicaciones que se asocian a la diabetes 

mellitus tipo 2 . 

Formulación del problema  

¿Existe asociación entre los marcadores metabólicos glucosa y glucosa postprandial para el 

diagnóstico de diabetes mellitus tipo 2?? 

Definición del objeto de investigación 

El objeto de esta investigación se centra en la salud, específicamente en el campo de la 

bioquímica siendo fundamentales para indagar sobre la investigación de marcadores 

metabólicos como criterios diagnósticos de diabetes mellitus tipo 2, en pacientes atendidos 
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en Laboratorio clínico Divino Niño de Jipijapa. Este análisis permitirá evaluar su utilidad en la 

detección temprana de alteraciones metabólicas que están asociadas a la enfermedad 

contribuyendo significativamente al fortalecimiento del diagnóstico clínico y a la 

implementación de estrategias de atención más oportunas. 

Objetivos 

Objetivo general   

• Analizar los marcadores metabólicos como criterio diagnósticos de diabetes mellitus en 

pacientes en el laboratorio clínico Divino Niño de Jipijapa. 

Objetivos específicos  

• Establecer criterios sociodemográficos de la población de estudio. 

• Determinar concentraciones de marcadores metabólicos glucosa y glucosa postprandial 

como ayuda diagnostica de diabetes mellitus en población de estudio. 

• Relacionar los criterios sociodemográficos edad y género con los casos de diabetes 

mellitus. 

Hipótesis/supuestos hipotéticos  

Hipótesis alternativa (H1): Los niveles de glucosa en ayunas y glucosa postprandial no se 

asocian de manera significativa con el diagnóstico de diabetes mellitus tipo 2. 

Hipótesis Nula (H0): Los niveles de glucosa en ayunas y glucosa postprandial se asocian de 

manera significativa con el diagnóstico de diabetes mellitus tipo 2. 

Definición de las variables  

Variable independiente 

Marcadores metabólicos 

Variable pendiente 

Diagnóstico de diabetes mellitus 
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METODOLOGIA 

Diseño y tipo de estudio 

Estudio observacional retrospectivo de corte transversal con un enfoque cuantitativo  

Descripción de la población y cálculo de la muestra  

Población 

Los pacientes atendidos en el laboratorio clínico Divino Niño de Jipijapa durante el periodo de 

enero 2024 a septiembre 2025 siendo un total de 300 personas. 

Muestra 

La muestra está conformada por el total de pacientes atendidos en el Laboratorio Clínico 

Divino Niño, durante el periodo de Enero 2024  a Septiembre del 2025 con un total de 

población de 300 con un muestreo de 0,05 % , una vez que se aplicó la formula se evidencio 

que el tamaño de la muestra (n) es de 169.  

𝑛 =
𝑁𝑧2𝑝𝑞

𝐸2(𝑁 − 1) + 𝑧2𝑝𝑞
 

𝑛 =
300 ∗ 1.962 ∗ 0.5 ∗ (0.5)

0.052(300 − 1) + 1.962 ∗ 0.5 ∗ 0.5
 

𝑛 =
288.12

1.7079
=169 

N=Tamaño de la muestra 169 

N=Tamaño de población 

Z= Valores obtenidos de niveles de confianza es1.96 su margen de Confiabilidad 

p= Riesgo de control 0.5 

q= Probabilidad de que no ocurra un evento estudiado 0.5 

e= Límite aceptable de error muestra 0.05 
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Criterios de inclusión y exclusión  

Criterios de inclusión 

• Pacientes mayores de 17 años. 

• Registro de pacientes atendidos en el laboratorio clínico Divino Niño durante el periodo 

de estudio.   

• Resultados de pacientes sin diagnóstico previo de diabetes mellitus. 

Criterios de exclusión    

• Pacientes que presenten información incompleta de datos requeridos para el análisis 

estadístico.  

• Pacientes en proceso de gestación durante el periodo de estudio. 

• Pacientes que se encuentren en uso de medicamentos que afecten significativamente el 

metabolismo de la glucosa (corticoides o terapias de insulinas). 

Técnicas o instrumentos de recolección de datos 

Se utilizó Base de datos del laboratorio clínico Divino niño donde se incluyó información 

sociodemográfica con los resultados del laboratorio glucosa y glucosa postprandial. 

Recolección de muestras biológicas. 

Por ser un estudio retrospectivo no aplica este criterio.   

Técnicas de procesamiento 

Por ser un estudio retrospectivo no aplica este criterio. 

Procesamiento de muestra 

Por ser un estudio retrospectivo no aplica este criterio.  

Análisis estadístico de los datos o resultados   

Para el análisis de los datos ,se partió de la base de datos proporcionada por el Laboratorio 

Clínico Divino niño de Jipijapa , la cual fue organizada y codificada con fines investigativos 
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,considerando que la base de datos se realizó mediante el programa Microsoft Excel, 

facilitando el control y la validación respectiva, posteriormente se utilizó el programa para el 

análisis estadístico de los datos SPSS versión 2.7, para calcular la frecuencia absoluta y relativa 

de las variables de estudio cuyos resultados fueron presentadas en tablas para su adecuada 

interpretación y para la determinación de la asociación entre las variables se utilizó la prueba 

de chi cuadrado de Person. 

Consideraciones éticas  

El proyecto cuenta con el cumplimiento y la aprobación del CEISH conocido como Instituto 

Técnico Superior de Portoviejo, con el fin de evaluar la ética, metodología y jurídica del estudio 

con el código 1763487248. 

Se trata de una investigación que utilizó el almacenamiento de la información de los titulares 

y de acuerdo a la Ley Orgánica de Protección de Datos refleja que los resultados de las pruebas 

realizadas en dicha institución, presentan las debidas autorizaciones de los directores del 

laboratorio. Implicando que los datos personales deben ser tratados con estricto 

cumplimiento de los principios, derechos y obligaciones establecidas en la constitución.  

Mediante el cual se creó una base de datos utilizando los programas Excel y SPSS, que 

garantizan la seguridad de la información y previene el uso indebido de los datos personales 

de los participantes. Esta información estará almacenada en computadoras de los 

investigadores principales de marcas HP, protegidas con claves de acceso.  

La información será utilizada exclusivamente para fines investigativos a través de una base de 

datos que será eliminada de forma definitiva tres años después de la publicación de este 

trabajo. Este estudio se fundamenta en los principios éticos establecidos asegurando la 

protección y privacidad de los datos de los pacientes de los cuales se obtuvieron los registros 

clínicos para este estudio 
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RESULTADOS 

Existen diferentes investigaciones asociadas con la diabetes mellitus, sin embargo, este 

proyecto es un apoyo a fortalecer esos conocimientos, dentro de los resultados obtenidos en 

pacientes mayores de 17 años con la participación de 169 muestras, permitió conocer los 

criterios sociodemográficos, los marcadores metabólicos y la relación de estos criterios con los 

casos de diabetes mellitus, aportando datos que revelan la identificación de la enfermedad en 

el cantón Jipijapa.  

Tabla 1. Criterios sociodemográficos de la población de estudio 

 

Alternativas 

Género 

Total ( %) Femenino Masculino 

F % F % 

89 52,7 80 47,3 169 100 

       Edad 

19 - 33 1 0,6 3 1,8 4 2,4 

34 – 47 18 10,7 20 11,8 38 22,5 

48 – 61 38 22,5 26 15,4 64 37,9 

62 – 75 25 14,8 21 12,4 46 27,2 

76 – 89 7 4,1 10 5,9 17 10,01 

Total 89 52,7 80 47,3 169 100 

Zona geográfica 

Urbano 82 48,5 67 39.6 149 88,2 

Rural 7 4,1 13 7,7 20 11,8 

Total 89 52,7 80 47,3 169 100 

      Etnia 

Mestizo 83 49,1 70 41,4 153 90,5 

Montubio 4 2,4 5 3 9 5,3 

Afro 2 1,2 5 3 7 4,1 

 Total 89 52,7 80 47,3 169 100 
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Análisis e interpretación: La distribución sociodemográfica de la población estudiada. Se 

observa una ligera predominancia de 52,7% (n=89) correspondientes al sexo femenino. En 

relación a la edad el grupo etario con mayor representación es de 48 a 61 años centrada con 

mayor proporción de participantes 37,9% (n= 64) lo que evidencia mayor presencia de 

individuos en edad adulta media. Respecto a la zona de residencia la población urbana tiene 

mayor predominio, en el caso de la etnia los participantes se identificaron como mestizos 

(90,5%) seguida por montubios con un (5,3%) y un (4,1%) como afrodescendientes. 

Tabla 2. Marcadores metabólicos glucosa y glucosa posprandial como ayuda diagnóstica de 
diabetes mellitus en población de estudio 

 

Análisis e interpretación: Dentro de la investigación se determinó que el sexo femenino 

contribuyeron una mayor población ,a comparación del sexo masculino presento que ambos 

marcadores metabólicos se identificaron elevados, mostrando un total de n=56 (33,1%) casos 

diagnosticados con diabetes mellitus en la población de estudio. La información científica 

sugiere que estos patrones suelen estar relacionados con factores modificables y no 

modificables.  

 
            Alternativas 

 
Género 

 
 
Frecuencia 

 
 
(%) Hombres 

 
Mujeres 

Glucosa F % F %   

Bajo <70 mg/dl 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

Normal (< 100 mg/dl) 30 17,8 33 19,5 63 37,3 

Prediabetes (100-125 
mg/dl) 

17 10,1 27 16,0 44 26,0 

Diabetes (>126) 33 19,5 29 17,2  36,7 

Total  80 47,3  89 52,7 169 100 

Glucosa posprandial 

Normal (<140 mg/dl) 37 21,9 48 28,4 85 50,3 

Pre- diabetes (140-199 
mg/dl) 

12 7,1 16 9,5 28 16,6 

Diabetes (>200 mg/dl) 31 18,3 25 14,8 56 33,1 

Total  80 47,3  89 52,7 169 100 
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Tabla 3. Relación de los criterios sociodemográficos edad y género con los casos de diabetes 
mellitus 

  Diabetes mellitus   

Edad del 
paciente  

Femenin
o 

Masculino Frecuencia            %  Chi-cuadrado de Pearson 

 F % F % F % Valor gl 
Significación 
asintótica 
(bilateral) 

19-33 0 0 0 0 0 0       

34 – 47 4 10,5 4 10,5 8 21,1 
2,161
a 

1 0, 142 

48 – 61 11 17,2 12 18,8 23 35,9       

62 – 75 9 19,6 10 21,7 19 41,3     

76 – 89 1 5,9 5 29,4 6 35,3       

Total 25 14,8 31 18,3 56 33,1       
<0,05/**<0,00 significancia estadística  

>0,05/ no hay significancia estadística  

Análisis e interpretación: Al aplicar la prueba de Chi-cuadrado de Pearson para poder analizar 

la relación entre los factores sociodemográficos edad y género con los respectivos casos de 

diabetes, se pudo evidenciar que no existe una asociación estadísticamente 2,161 con un 

grado de libertad y significativa p=0,142, por lo que se llega a indicar que a pesar de no existir 

correlación se observa una mayor frecuencia de casos en el grupo etario de edad entre 48 a 

61 años teniendo mayor presencia para el sexo masculino.  

DISCUSIÓN 

La investigación presenta información sobre el análisis de los marcadores metabólicos como 

criterio diagnósticos de diabetes mellitus en pacientes en el laboratorio clínico Divino Niño de 

Jipijapa, por medio del cual se realizó un estudio observacional retrospectivo de corte 

transversal con un enfoque cuantitativo con un total de muestra de 169 pacientes recolectados 

de la base de datos del laboratorio clínico Divino Niño, evaluando los parámetros de glucosa y 

glucosa postprandial con los respectivos factores sociodemográficos.  

De los 169 pacientes, se observó que 52,7% (n=89) es del sexo femenino y existe un 

predominio en la edad de 48-61 años con n=38 (22,5%) que representa a 64 personas, 
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teniendo en consideración que los pacientes habitan en zonas urbanas con n=82 (48,5) y se 

consideran mestizos con n=83 (49,1%). Los resultados obtenidos guardan relación con la 

investigación de los autores Rodríguez D y col (111), coinciden con nuestra investigación ya 

que su estudio encontró que el sexo femenino con n=11 (46%), con un rango de edades de 45-

61 años con n=6 (25%).Sin embargo, los investigadores Fierro M y col (112), difieren 

destacando que el género masculino presenta un mayor un índice con n= 179 (96,2%), en 

cuanto al grupo etario fue en edades menores a 45 años con n=83 (44,6%), representando un 

mayor porcentaje significativo. 

Los resultados obtenidos en la investigación se pudieron determinar a pacientes con la glucosa 

mayor a 200 mg/dl en el cual se diagnosticaron mediante la prueba de glucosa postprandial 

con un total de 56 (33,1%) casos con diabetes distribuido en el género con mayor predominio 

que fue el sexo masculino con n=31 (18,3%).  Por consiguiente, Quiroga H (113), a través 

de sus resultados determinan que las personas que fueron sometidas a pruebas postprandial 

2 presentaban diabetes el cual representan al 1.2% teniendo mayor predominio en el sexo 

masculino. Así mismo, los investigadores Maooz U,et al (114) difieren manifestando que existe 

un predominio de diabetes  en el sexo masculino n=36 (62%) postprandial con un total de 

58(38%).  

Para la detección del análisis mediante prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se pudo evidencio 

que no existe una asociación estadísticamente 2,161 con un grado de libertad y significativa 

p=0,142 por lo que se puede llegar a indicar que a pesar de no existir correlación se observa 

mayor frecuencia de casos en el grupo etario de edad entre 48 a 61 años teniendo mayor 

presencia de casos en los hombres. De igual manera los autores Pérez F,Ruiz  E y col. (115) En 

su estudio coincidieron que al analizar las variables y los criterios sociodemográficos con los 

casos de diabetes determinan que el valor no es significativo al presentar p= 0.487 entre edad 
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y género. Por otro lado, los autores Cordero C y col (116), en su investigación difiere 

mostrando que sus resultados si existe una significancia de p< 0.005 que se asocia a la edad y 

el sexo. 

El estudio permitió relacionar marcadores metabólicos con el diagnóstico de diabetes mellitus, 

con el fin de considerarse como una herramienta de detección temprana de la enfermedad, 

recalcando las fortalezas encontradas durante la investigación fue el acceso a las bases de 

datos de las pruebas bioquímicas estandarizadas que permitieron obtener los resultados 

confiables. Reconociendo otro punto importante fueron las debilidades al tener imposibilidad 

a analizar otros factores sociodemográficos que pudieron estar presente mediante la base de 

datos de la población de estudio. 

Consideramos que, a través de los resultados obtenidos, se hace necesario realizar nuevas 

investigaciones que den continuidad a nuestro trabajo, incorporando variables demográficas 

adicionales que permitan comprender de mejor manera el manejo preventivo de la 

enfermedad de la población de estudio a su vez implementar futuros estudios que podrían 

incluir un mayor número de casos y el análisis de cada uno se los datos  para identificar el 

patrón metabólico que puede estar asociada a la diabetes mellitus.   

CONCLUSIONES 

En consideración al objetivo se concluyó que los marcadores metabólicos glucosa y glucosa 

posprandial son herramientas importantes para el diagnóstico de diabetes mellitus en los 

pacientes que fueron atendidos en el Laboratorio Clínico Divino Niño de Jipijapa. 

Considerando los factores sociodemográficos se evidencio que los casos estaban relacionados 

en edad de 48 a 61 años y que la población con mayor predominio pertenecía al sexo 

femenino, Así mismo que los pacientes pertenecían a zonas urbanas y se caracterizaban por 
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ser de etnia mestiza estos hallazgos permitieron caracterizar los factores sociodemográficos 

de la población atendida en el laboratorio clínico. 

Se determinó que los marcadores metabólicos glucosa y glucosa postprandial son 

herramientas importantes para el diagnóstico de diabetes mellitus, por lo que al llegar a aplicar 

ambos parámetros permitieron evidenciar alteraciones relevantes y confirmar los casos de 

diabetes, por lo que se consideran útil debido a su accesibilidad, confianza y efectividad ante 

un diagnóstico. 

Finalmente, al relacionar los criterios sociodemográficos edad y genero con los casos 

afirmativos ante la prueba de glucosa postprandial, no representa una estadística significativa 

sin embargo se consideró que existe un predominio en el sexo masculino lo que nos ayuda a 

determinar que a pesar de no tener una correlación estadística estas siguen siendo una 

herramienta de gran importancia además de investigar otros factores que pueden influir en la 

detección de casos de diabetes mellitus  

La hipótesis es afirmativa debido a que la glucosa en ayunas y la glucosa postprandial son 

herramientas clave para diagnosticar y seguir la evolución de la diabetes tipo 2. Teniendo en 

consideración que estas permiten obtener resultados y conocer la enfermedad a tiempo con 

precisión, permitiendo distinguir si una persona sana se encuentra en riesgo de contraer 

prediabetes y diabetes. 

Recomendaciones 

Se recomienda implementar programas de intervención sobre la salud dirigidos a la población 

adulta, tras haberse identificado en la investigación una mayor prevalencia de diabetes 

mellitus en este grupo etario. Dichas campañas proporcionan cambios en el estilo de vida de 

la persona para reducir la incidencia de la enfermedad en especial a los residentes de zonas 

urbanas. 
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Promover la cultura de prevención en la población en estudio de los marcadores metabólicos, 

con el fin de garantizar una detección temprana de la diabetes mellitus tipo 2, y a su vez 

asegurar la calidad de vida y un pronóstico integral mediante la intervención oportuna. 

Incentivar el monitoreo continuo de atención primaria en centros de salud y hospitales 

utilizando estos hallazgos para priorizar el seguimiento de pacientes varones adultos, debido 

a su estilo de vida y edad avanzada factores importantes para el desarrollo de diabetes mellitus 

tipo 2, promoviendo fomentar hábitos saludables y controles oportunos.  

La generación de un a plan de prevención a partir de estos resultados permite establecer una 

relación con el ministerio de salud pública considerando que la población vulnerable fue la del 

sexo masculino que predomino en el estudio realizado mediante la prueba de glucosa 

postprandial un diagnóstico, demostrando que a pesar  de que no existe una relación entre 

edad y genero con los casos de diabetes millitos sigue siento un marcador importante para 

identificar perfiles metabólicos asociados con la diabetes. 

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS 

1 Merchán K, Perez G, Velez G, Vera S. Biomarcadores y diagnóstico temprano de 

enfermedades autoinmunes en la infancia: avances y desafíos. Revista 

MQRInvestigar. 2024; 8(1): p. 3451-3470. 

2. Panqueba E, Ruiz J. Control óptimo de la glucosa en la sangre mediante infusión 

continua de insulina. Revista Ciencia en Desarrollo. 2022; 13(2): p. 49-67. 

3. Oblitas S, Mosqueira R, Santamaría S, Santamaría S. Gestión de la atención del 

adulto con diabetes: avances, desafíos y perspectivas. Revista Cubana de Salud 

Pública. 2024; 50. 



 pág. 2465 

4. Pupo Y, Ruiz J. El control de las enfermedades no transmisibles en la sostenibilidad 

de la salud. Revista Cubana de Medicina Militar. 2024; 53(1). 

5. Valle A, Rodríguez J, Camiña F, Ortolá J, Rodríguez S. Parámetros de variabilidad 

glucémica de la monitorización continua de glucosa como predictores de 

diabetes: evaluación prospectiva en una población general sin diabetes. Advances 

in Laboratory Medicine/Avances en Medicina de Laboratorio. 2025; 6(1): p. 52-

58. 

6. Lantigua E, Tárano G. PrPevalencia de prediabetes y diabetes en adolescentes de 

Nagua, República Dominicana. 2017-2023. Revista Habanera de Ciencias 

Médicas. 2024; 23(1): p. 29. 

7. Vuele D, Jiménez D, Maza E, Morales N, Pullaguari C. Nivel de riesgo de diabetes 

mellitus tipo 2 en el centro de salud universitario de Motupe de la ciudad de Loja. 

Revista Enfermería Investiga. 2022; 7(2): p. 20-27. 

8. Palma A, Bravo D, García J, Cevallos J, Camejo L, y col. Hipertensión arterial y 

diabetes mellitus tipo II en la comunidad El Gramal, Portoviejo. Revista 

Gregoriana de Ciencias de la Salud. 2025; 2(1): p. 75-84. 

9. Zavala A, Véliz T, Moreira N, Palma J. Marcadores bioquímicos predisponentes a 

la diabetes mellitus en adultos atendidos en el laboratorio Kamilla. Revista 

Científica de Salud BIOSANA. 2025; 5(2): p. 36-49. 

10. Herrera A, Montes I, López O. Factores asociados al inadecuado control glucémico 

en los pacientes con diabetes mellitus tipo II de 20 a 65 años durante el periodo 

marzo - noviembre, 2023. Revista Anales de Medicina Universitaria. 2023; 3(01): 

p. 12-20. 



 pág. 2466 

11. Puchulu F. El valor de la palabra, el valor de la glucemia. Revista de la Sociedad 

Argentina de Diabetes. 2022 mayo; 56(2). 

12. Alvarado M, Castro A. Hemoglobina glicosilada como indicador de control 

glicémico en pacientes con diabetes mellitus tipo 2 del Laboratorio Clínico 

Chiriguaya, Daule. Revista MQRInvestigar. 2023; 7(4): p. 2056-2070. 

13. Calvo E,Varela M, Vargas B. Monitorización continua de la glucosa en prediabetes 

y diabetes tipo 2: variables dinámicas y análisis de complejidad. TESIS. MADRID:; 

2021. 

14. Ramos A. Trastornos metabólicos no congénitos como causa de diabetes mellitus 

tipo 2. Dominio de las ciencias. 2020 Diciembre; 6(4). 

15. Portal Martin A , Díaz Pérez L,Junco Bringa D. Síndrome metabólico en pacientes 

con diabetes mellitus tipo 2 mayores de 40 años. Acta méd centro. 2023 

Septiembre; 17(3). 

16. Montesdeoca G,Campozano S. Marcadores Bioquímicos y Diabetes Mellitus en 

Gestante Atendidas en el Hospital Matilde Hidalgo de Procel. Revista verita de 

difosao. 2025 Septiembre-Diciembre; 6(3). 

17. Zavala A,Véliz T,Moreira N,Palma J. Marcadores bioquímicos predisponentes a la 

diabetes mellitus en adultos atendidos en el laboratorio Kamilla. Revista Científica 

de Salud BIOSANA. 2025 Febrero; 5(2). 

18. Carchipulla J,Jimbo A. MICROARNS COMO BIOMARCADORES PRONÓSTICOS DE 

DIABETES MELLITUS TIPO 2. UNA REVISIÓN SISTEMÁTICA. CIencia Latina Revista 

Cientifica Multidiscuplinar. 2025 Enero -Febrero; 9(1). 



 pág. 2467 

19. Mendoza A. MicroRNAs”: Una opción emergente para el diagnóstico y 

tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2. Boletín de la evidencia. 2022 Enero-

Febrero; 4(1). 

20. Guio H,Napan A. Sinergia multiómica y diagnóstico clínico: hacia una medicina de 

precisión y detección temprana. Revista Peru Cienc Salud. 2025 Abril; 7(2): p. 85-

8. 

21. Boren S, Clarke W. Analytical and clinical performance of blood glucose monitors. 

J Diabetes Sci Techno. 2023 Junio; 4(1). 

22. Gónzalez Hernández A. Principios de la bioquimica clinica. 4th ed. España: 

Elseiver; 2019. 

23. Anchundia C, Aguirre D, Rivas H, Cedeño M, Andraus C. Dietas y estilo de vida en 

la prevención de la diabetes mellitus. Revista Gregoriana de Ciencias de la Salud. 

2024; 1(2): p. 104-111. 

24. Arrechea C, Cortés A, Gracia M, Sarralde C, Cebrián P, y col. Diabetes mellitus: 

artículo monográfico. Revista Sanitaria de Investigación. 2024; 5(9): p. 1075. 

25. Berrezueta L, Jordán C, Palma J, Briones V. Análisis de sugerencia de pirámide 

nutricional para mejorar el sistema alimentario en región costera ecuatoriana. 

FACSALUD-UNEMI. 2024; 8(15): p. 127-134. 

26. Campos C. "Come Bien, Controla tu Diabetes: El Secreto está en tu Alimentación". 

Portal de Revista| Visión. 2024; 3(3). 



 pág. 2468 

27. Rodríguez D, Lara A, Molina J, Zurbarán J, Herrera R, y col. Atención de enfermería 

en el paciente con diabetes mellitus desde la práctica de autocuidado. Boletín 

Semillero de Investigación en Familia. 2023; 5(1). 

27. Fierro M, Alvear R. RIESGO PARA EL DESARROLLO DE DIABETES MELLITUS TIPO 2 

EN CHOFERES OPERATIVOS PERTENECIENTES A LA UNIÓN DE TAXIS EJECUTIVOS 

DE IMBABURA UPOTEI” MARZO-JUNIO DEL 2022. Revista La U Investiga. 2022; 

9(1): p. 58-74. 

28. Quiroga Nina H. Riesgos asociados a Diabetes Mellitus tipo II en una nación rural 

de La Paz, Bolivia. SCientifica. 2023 Enero; 19(1). 

28. Maooz U,et al. Prevalence of Diabetes Mellitus in People Aged 40 Years and 

Above. og Health and Rehabilitation Research. 2024; 4(2). 

29. Pérez F,Ruiz E,Solorio E,y col. Asociación entre el nivel de conocimiento de la 

enfermedad y el control glucémico en pacientes diabéticos tipo 2. Innovacion y 

desarrollo tecnologico. 2024 Abril – Junio; 16(2). 

30. Cordero C, Alba C, Muñoz M, Guzmán E, Ramírez N. Características 

sociodemográficas asociadas a la adherencia del tratamiento en adultos con 

Diabetes Tipo 2. Revista Horizonte sanitario. 2022; 21(2): p. 276-281. 

 


