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Diabetes y COVID-19

DIABETES

↑ Gravedad de la COVID-19

2,3 veces más riesgo de COVID-19 grave3

2,5 veces más riesgo de morir por COVID-193

↑ Mortalidad

LA InfEccIon por SArS-cov-2

empeora el  
control

glucémico4

2.o pAToLogIA
más frecuente

en pacientes con 
COVID-19,
tras las ECV2

1 DE cADA 11
adultos en el mundo 

tiene diabetes1

↑ Metabolismo

↑ Hipoxia tisular

↑ Daño pulmonar 
intersticial

Síndrome de distrés 
respiratorio agudo

Inflamación Disfunción 
del sistema 
inmunitario

↑ Glucotoxicidad Daño endotelial

↑ Riesgo 
tromboembólico

TVP y embolismo 
pulmonar

↑ Agresión oxidativa 
↑ Citocinas

Lesión de órganos 
vitales

Daño 
multiorgánico

SArS-cov-2
expresión aumentada del 

receptor de ECA2

Alteración del 
metabolismo de 

la glucosa

Procesos 
aumentados en 

pacientes
 diabéticos

!
predispone a 
la diabetes 
de reciente 
aparición2

rEcomEnDAcIonES pArA pAcIEnTES con DIABETES...

Optimizar el control  
glucémico y de otros 
factores de RCV2,5,6

... para la PREVENCIÓN 
de la infección por SARS-CoV-2

... durante la INFECCIÓN 
de SARS-CoV-2

Autocontrol frecuente 
de la glucemia2,6

No es preciso retirar los 
medicamentos habituales6

Extremar las medidas 
preventivas para evitar 
el contagio5

Seguimiento telemático 
de la diabetes5,6

Vacunar contra gripe y 
neumococo7

No retirar IECA/ARA-II2,5-7

No retirar iDPP-45

Retirar iSGLT-2, excepto 
en infección leve (riesgo 
de cetoacidosis y 
deshidratación)2,5-7

Retirar metformina si existe 

deshidratación5

La insulina es de elección en los 
pacientes hospitalizados2,5-7

ARA-II: antagonistas de los receptores de la angiotensina; ECA2: enzima convertidora de la angiotensina 
I de tipo 2; ECV: enfermedades cardiovasculares; iDPP-4: inhibidores de la dipeptidil-peptidasa 4; IECA: 
inhibidores de la enzima convertidora de la angiotensina; iSGLT-2: inhibidores del cotransportador de 
sodio y glucosa de tipo 2; RCV: riesgo cardiovascular; TVP: trombosis venosa profunda

7,5


