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DIABETES MELLITUS 

La palabra "Mellitus" proviene del latín y significa Dulce. Esta relación del nombre se 

originó hace muchos años (alrededor del siglo XVII) cuando no existían los análisis. En esa 

época se detectó que la orina en pacientes con Diabetes tenía sabor dulce, y que el 

exceso de ésta es debido a un alto índice de azúcar que pasa de la sangre a la orina. 

Las pruebas y exámenes que se utilizan pueden ser un análisis de Orina, sin embargo este 

solo no diagnostica la diabetes. 

HISTORIA 

La Diabetes es un padecimiento que desde tiempos de los romanos se conocía, aunque la 

primera descripción data de 1.500 años antes de Cristo. 

Muchísimos años después, en 1921, la insulina fue descubierta, momento clave que 

cambió la vida de miles de pacientes que, anteriormente, estaban condenados a morir. 

Como grupo de Enfermedades Metabólicas caracterizadas por Hiperglucemia resultante 

de una alteración en la acción y/o la secreción de la Insulina, es una enfermedad que 

afecta la Habilidad del cuerpo para Producir la hormona que permite que el Azúcar en 

Sangre entre en las Células para ser utilizada como Energía.  

En personas con Diabetes, el Páncreas No produce Insulina, o en forma Insuficiente o 

Defectuosa (haciéndose resistencia a esta). Y ya que no existe aún una cura para todos, 

nos queda el Control y Prevención general. Esta Enfermedad Crónica y Compleja pone en 

peligro la Vida de quienes la padecen, facilitando la presencia de Enfermedades del 

Corazón, Cerebrovasculares, Dificultad para Ver (en especial con poca luz), Sensibilidad 

ocular a la Luz, Ceguera, Insuficiencia Renal, Pies y Manos con Ulceras e Infecciones con 

posible necesidad de Amputación, como son la retinopatía diabética, nefropatía, 

neuropatía, infarto agudo de miocardio, y enfermedad vascular periférica.  El control de 

colesterol en sangre, evitando la ingesta de grasas saturadas, puede reducir entre 20% y 

50% las complicaciones cardiovasculares. 

AQUÍ PODEMOS OBSERVAR EL FORMULARIO DE AUDITORÍA MÉDICA PARA EL 

TRATAMIENTO DE LA DIABETES DE LA DIRECCION DE ACCIÓN SOCIAL DE LA UNIVERSIDAD 

TECNOLÓGICA NACIONAL Y LA DOCUMENTACION A PRESENTAR OBLIGATORIAMENTE DE 

FORMA ANUAL A LA AUDITORIA MEDICA DE FIDEICOMISO OBRA SOCIAL DE SERENOS DE 

BUQUES COMO PROTOCOLO DEL PROGRAMA NACIONAL DE DIABETES RES. 301/99 

(COMPLETO Y FIRMADO POR MEDICO TRATANTE) 

Resumen de Historia Clínica y Últimos estudios de laboratorio. 

Receta con indicación del médico tratante (Validez un mes) 

En caso de cambio de tratamiento, el médico deberá justificar la modificación, con 

resumen de historia clínica y estudios complementarios, si fueran necesarios. 

Para los pedidos mensuales, deberá presentar receta actualizada. 

Para una mejor organización de la entrega es necesario remitir la receta a Auditoría 

Médica con una anticipación mínima de 5 (cinco) días antes de la fecha en que se debe 

recibir la medicación. 



La documentación presentada será evaluada por la Auditoria Médica de la Obra Social. 

 

 

 

 



 

 

 



 

 
































































