
 

Traducción al Español 

 

Episodio 53: No Esperes a la Llamada de Atención 

 

Josh Casey: Hola, soy Josh Casey. Bienvenidos a Source Code Bytes de QuidelOrtho, su fuente fiable de 
información e innovación en diagnóstico. La diabetes es un desafío de salud global. Afecta a más de 400 
millones de personas. En todo el mundo, muchas personas no saben que tienen diabetes porque a 
menudo solo se diagnostica después de que surgen complicaciones, como enfermedades cardíacas o 
daño renal, momento en el cual ya puede haberse producido un daño irreversible. La detección 
temprana de la diabetes es especialmente importante. Brinda a los pacientes la oportunidad de 
controlar su condición y prevenir daños irreversibles antes de que se produzca un daño a largo plazo. 
Para los proveedores de atención médica y los laboratorios, las pruebas tempranas son una herramienta 
poderosa que respalda la atención preventiva, mejora los resultados y ayuda a reducir los costes a largo 
plazo. En un sistema donde la eficiencia y la precisión son críticas, la detección temprana no es solo 
beneficiosa, es esencial. Hoy hablamos con la Dra. Qian Ding, una distinguida médica y científica con 
doctorado con experiencia tanto en medicina clínica como de laboratorio. La Dra. Ding tiene una amplia 
experiencia en diagnóstico in vitro con un profundo conocimiento en microbiología, inmunología, 
genética molecular e inteligencia empresarial en atención médica. La Dra. Ding también es una 
investigadora consumada con numerosas publicaciones en prestigiosas revistas científicas revisadas por  
profesionales. También es reconocida como líder en la intersección de la medicina y la atención médica. 
Bienvenida, Dan. Gracias por acompañarnos. 

 

Qian Ding: Gracias por invitarme, Josh, y gracias por la presentación. Estoy encantada de estar aquí y 
espero con interés  el debate. 

 

Josh Casey: Excelente. Comencemos con la primera pregunta. ¿Por qué se considera la detección 
temprana de la diabetes una prioridad clínica? 

 

Qian Ding: La detección temprana es una prioridad clínica porque la diabetes a menudo se desarrolla 
silenciosamente. Muchas personas viven con niveles elevados de azúcar en sangre durante años sin 
síntomas obvios. Para cuando se diagnostica, las complicaciones como enfermedades cardiovasculares, 
enfermedad renal o daño nervioso pueden haber comenzado. Identificar la diabetes temprano permite a 
los médicos intervenir antes de que ocurra un daño irreversible. Brinda a los pacientes la oportunidad de 
hacer cambios en el estilo de vida, abordar factores de riesgo metabólico, deficiencias y prevenir la 
progresión de prediabetes a diabetes. 

 

Josh Casey: Entonces, ¿cómo afecta la detección temprana a la trayectoria de la progresión de la 
enfermedad? 



 

 

Qian Ding: Las pruebas tempranas cambian la trayectoria de la diabetes al transformar la atención de 
reactiva a proactiva. Cuando detectamos pronto cambios metabólicos mediante pruebas de glucosa en 
sangre, HbA1c u otros biomarcadores, los médicos pueden personalizar planes de atención para 
restaurar el equilibrio y mantener la sensibilidad a la insulina. Para los pacientes, esto se traduce en más 
años de metabolismo sano y menor riesgo de complicaciones con el paso del tiempo. Para los médicos, 
crea oportunidades para monitorear tendencias, buscar nuevas intervenciones y prevenir la escalada a 
dependencia de insulina o daño orgánico. En resumen, la detección temprana, las pruebas tempranas no 
solo se tratan de encontrar la enfermedad, sino de reescribir la historia de salud a largo plazo del 
paciente. 

 

Josh Casey: Todo esto suena a grandes beneficios, pero ¿cuáles podrían ser las limitaciones de los 
criterios diagnósticos tradicionales? 

 

Qian Ding: Los criterios diagnósticos tradicionales, como la glucosa en ayunas, la prueba oral de 
tolerancia a la glucosa (OGTT) y la HbA1c, son cruciales para definir la diabetes, pero solo cuentan parte 
de la historia. Nos dan una instantánea en el tiempo, no una imagen metabólica completa. Los niveles de 
glucosa en sangre y HbA1c pueden fluctuar debido a factores como el estrés, la enfermedad o la 
regeneración de glóbulos rojos. Por lo tanto, un resultado de prueba único puede no representar 
completamente el riesgo a largo plazo de una persona. Otra limitación es el momento. Los marcadores a 
menudo solo aumentan cuando ya han ocurrido cambios metabólicos importantes, cuando la resistencia 
a la insulina y el declive de las células beta ya han comenzado, y para entonces hemos perdido la 
oportunidad de intervención temprana. 

 

Josh Casey: Eso es realmente interesante. ¿Hay nuevos biomarcadores que se estén explorando para una 
detección más temprana? 

 

Qian Ding: Sí, hay un interés creciente en el péptido C y la proinsulina como indicadores de producción 
de insulina, que son marcadores de sensibilidad a la insulina y marcadores inflamatorios como la PCR 
(Proteina C Reactiva) o las interleucinas. No pueden reemplazar los criterios diagnósticos estándar, pero 
pueden proporcionar una visión más completa de la salud metabólica. A menudo revelan cambios sutiles 
antes de que los niveles de glucosa en sangre se vuelvan medibles. 

 

Josh Casey: Bien, ahora considerando el papel del laboratorio clínico, ¿cuál es el papel del diagnóstico de 
laboratorio en la atención de la diabetes hoy en día? 

 



 

Qian Ding: Son realmente el pilar de la atención de la diabetes. Los laboratorios proporcionan datos 
objetivos y cuantificables en los que los médicos confían para diagnosticar la diabetes, estratificar el 
riesgo y monitorizar la enfermedad a lo largo del tiempo. Además de confirmar la hiperglucemia, 
pruebas como HbA1c, insulina, péptido C y cuerpos cetónicos ayudan a los médicos a diferenciar los 
tipos de diabetes, evaluar la función de las células beta y detectar problemas metabólicos agudos. 
Además, las plataformas de laboratorio modernas también ofrecen una visión más amplia de la salud 
metabólica. Miden lípidos, marcadores renales, que son cruciales para detectar complicaciones antes de 
que ocurran. En resumen, las pruebas de laboratorio permiten a los médicos personalizar la atención, 
ajustar el tratamiento y hacer que el manejo de la diabetes esté realmente basado en datos. 

 

Josh Casey: Excelente, entonces ¿cómo avanzan las plataformas de laboratorio modernas la detección 
temprana de la diabetes? 

 

Qian Ding: En resumen, nos ayudan a obtener respuestas fiables más rápido. Las plataformas de 
laboratorio de hoy día son mucho más inteligentes. Utilizan cosas como pruebas resistentes a variantes, 
controles de calidad integrados y flujos de trabajo automatizados. Todo esto significa que los 
laboratorios pueden entregar resultados de alta calidad sin demasiado tiempo práctico. Estas 
innovaciones realmente simplifican el proceso. Reducen la complejidad preanalítica, eliminan 
interferencias comunes y respaldan pruebas de acceso aleatorio. Por lo tanto, los médicos pueden 
actuar más rápido basándose en datos fiables. El resultado final es un entorno de laboratorio más 
eficiente que permite la intervención temprana y la atención personalizada a mayor escala. 

 

Josh Casey: Hemos hablado sobre el impacto y las limitaciones de la detección temprana, pero desde 
una perspectiva económica, ¿cuál es el impacto de la detección temprana en el sistema de atención 
médica? 

 

Qian Ding: Digámoslo así, cuando prevenimos complicaciones mediante el diagnóstico temprano, 
podemos evitar intervenciones costosas como amputaciones diabéticas o cirugía cardiovascular. Esto 
encaja perfectamente con modelos los de atención basados en valor, donde el objetivo es obtener 
mejores resultados a menor costo. En ese sentido, las pruebas tempranas son realmente una inversión 
de alto retorno para el sistema de atención médica. 

 

Josh Casey: Eso tiene mucho sentido. Gracias por la explicación. Ahora, considerando las diversas 
necesidades de las comunidades, ¿por qué es importante adaptar las estrategias de las pruebas en 
diferentes poblaciones? 

 

Qian Ding: Esa es una gran pregunta. La diabetes no es igual para todos. La genética, el estilo de vida, la 
dieta e incluso el acceso a la atención afectan cómo se desarrolla y detecta la enfermedad. Por ejemplo, 



 

para ciertas poblaciones, se pueden desarrollar diabetes en umbrales de IMC más bajos o patrones de 
HbA1c diferentes, lo que significa que un enfoque de prueba único para todos puede no detectar la 
enfermedad temprana en ciertos grupos. Por eso es tan importante adaptar las estrategias de pruebas. 
Puede significar ajustar los intervalos de referencia o los límites de decisión médica según la población a 
la que sirve, y asegurarse de que el método que utiliza el laboratorio sea adecuado cuando las variantes 
de hemoglobina son comunes, o proporcionar educación relevante para la cultura y pruebas de 
detección basadas en la comunidad. En última instancia, se trata de encontrarse con las personas donde 
están y asegurarse de que el diagnóstico temprano y el tratamiento sean precisos y accesibles para 
todos, no solo para aquellos que se ajustan al perfil promedio de los estudios tradicionales. 

 

Josh Casey: Considerando los avances y oportunidades en las pruebas que hemos discutido hoy, ¿cómo 
pueden colaborar los laboratorios y los profesionales de la salud para mejorar la detección temprana? 

 

Qian Ding: La detección temprana realmente depende del trabajo en equipo. Los laboratorios generan 
datos, pero los datos solo proporcionan mejores resultados cuando se conectan con lo que está 
sucediendo clínicamente. La colaboración comienza con la comunicación, compartir las pruebas y sus 
tendencias, marcar cambios sutiles y mantener a los médicos alineados con el contexto que necesitan 
para actuar a tiempo. También significa co-desarrollar un protocolo de detección que alinee todos los 
umbrales y asegurarse de que las estrategias de evaluación se adapten a la población a la que se 
atiende.. Cuando los proveedores y los laboratorios trabajan juntos, pueden cerrar el círculo entre el 
diagnóstico y la atención, detectar la enfermedad temprano, personalizar el tratamiento y, en última 
instancia, mejorar los resultados de los pacientes. 

 

Josh Casey: Mientras los laboratorios clínicos enfrentan demandas crecientes de velocidad, precisión y 
adaptabilidad en las pruebas, la detección temprana de enfermedades crónicas como la diabetes no es 
solo un objetivo clínico, es un imperativo estratégico. Desde la simplificación de flujos de trabajo hasta el 
apoyo a la atención preventiva, las plataformas de diagnóstico ayudan a los laboratorios a entregar 
resultados oportunos que permiten mejores decisiones clínicas y resultados más saludables  para 
lospacientes. Gracias, Qian, por compartir tus perspectivas y ayudarnos a explorar cómo las pruebas 
tempranas están dando forma al futuro del manejo de enfermedades crónicas. 

 

Qian Ding: Fue genial estar aquí hoy, gracias. 

 

Josh Casey: No tenemos más tiempo por hoy. Agradecemos las reflexiones compartidas hoy y esperamos 
que hayan encontrado valiosa esta conversación. Asegúrese de revisar las secciones y enlaces en la 
descripción del podcast. Si desea más detalles, siempre puede volver y escuchar nuevamente. Gracias a 
todos por escucharnos. Suscríbase si aún no lo ha hecho para acompañarnos cada mes en el podcast que 
le ofrece QuidelOrtho Corporation, donde avanzamos en el poder del diagnóstico para un futuro más 
saludable para todos. Hasta la próxima, cuídense mucho. 



 

 

--- 

 

*Nota: Esta es una traducción de una transcripción de podcast sobre la importancia de la detección 
temprana de la diabetes. El contenido aborda temas profesionales como diagnóstico clínico, pruebas de 
laboratorio y estrategias de atención médica.* 


