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Resumen

Los perturbadores hormonales son compuestos, algunos de ellos derivados de actividades
industriales, que imitan la accion de las hormonas y sus receptores. Ejemplos como los ftalatos
y bisfenoles, presentes en productos plasticos de uso diario, pueden ser citotoxicos y dificiles

de eliminar, aumentando asi el riesgo de enfermedades metabdlicas como la diabetes mellitus.

Este estudio tiene como objetivo analizar los efectos negativos de la exposicion a estos
quimicos, especialmente los disruptores endocrinos diabetogénicos, debido a su impacto en la
programacion metabolica y su asociacion con la resistencia a la insulina. Estos compuestos
disminuyen la sensibilidad a la insulina, afectan las células pancreéticas y alteran la tolerancia
alaglucosa, por lo que su investigacion es crucial para entender las consecuencias perjudiciales

a largo plazo.

La investigacion se basa en fuentes documentales de diversas bases de datos, analizando
estudios que exploran la relacion entre disruptores endocrinos en plasticos y la diabetes mellitus
en adultos. Se identifico que la exposicion a estas sustancias en etapas tempranas puede afectar
negativamente la salud en la adultez. Los metabolitos de estos compuestos se encuentran

principalmente en muestras de orina, indicando el grado de exposicion.

En conclusién, es fundamental reducir la exposicion a disruptores endocrinos para prevenir

problemas metabdlicos de salud a largo plazo.

Palabras clave: disruptores endocrinos, diabetes mellitus, plasticos, ftalatos, bisfenoles,

insulina, glucosa.



Introduccion

El incremento alarmante de casos de diabetes mellitus en la poblacion adulta de Latinoamérica
constituye un desafio significativo para la salud publica, requiriendo una atencion e
investigacion inmediatas. Estudios previos han sugerido que los disruptores endocrinos
presentes en el medio ambiente y derivados de la actividad industrial, incluidos en productos
plasticos de uso cotidiano podrian desempefiar un papel en el desarrollo de esta enfermedad en
adultos.

Estos disruptores endocrinos interfieren con el sistema hormonal del cuerpo, alterando la
comunicacion celular interna y afectando la accién de las hormonas y sus receptores
correspondientes. Esta interferencia puede modificar los niveles hormonales necesarios para el
funcionamiento adecuado del organismo e incluso inhibir completamente su actividad. Aunque
varios disruptores endocrinos han sido identificados como posibles factores de riesgo para la
diabetes mellitus en adultos, la extensa familia de disruptores derivados del plastico sigue en
aumento. Por lo tanto, es fundamental llevar a cabo investigaciones para comprender la forma
en que estos quimicos afectan al cuerpo y desarrollar estrategias efectivas para mitigar sus

efectos en la poblacion.

Recientes estudios han destacado la preocupacion creciente entre comunidades cientificas y
profesionales de la salud sobre los componentes quimicos presentes en la produccién de
recipientes plasticos de uso cotidiano. Estos elementos utilizados como aditivos o sustancias
principales en los materiales plasticos han demostrado tener efectos adversos en la salud
humana a corto, mediano y largo plazo interfiriendo directamente en el equilibrio hormonal del

organismo.

Esta monografia tiene como objetivo analizar la relacién entre los disruptores endocrinos y la
incidencia de diabetes mellitus en adultos, con el propdésito de proporcionar una comprension
més profunda de este tema y fomentar la conciencia publica sobre los riesgos asociados.
Ademas, busca examinar cémo la exposicion a estos disruptores endocrinos, presentes en
productos plasticos y alimentos envasados, puede influir en el desarrollo de la diabetes mellitus
en adultos, con el fin de promover préacticas que reduzcan la exposicion a estas sustancias y, en

ultima instancia, mejorar la salud publica. En términos de contribucion a la atencion médica,



esta investigacion busca proporcionar informacion relevante para los profesionales de la salud,
con el objetivo de mejorar la deteccion tempranay el manejo de la diabetes mellitus relacionada
con la exposicion a disruptores endocrinos. Ademas, se propone explorar los mecanismos de
accion y los factores de riesgo asociados con esta relacion, mediante la revision de estudios

experimentales y epidemioldgicos.



Antecedentes

Los disruptores endocrinos son compuestos quimicos que poseen la capacidad de interferir en
el sistema hormonal del organismo. Estos agentes tienen la capacidad de imitar o bloquear la
accion de las hormonas, lo que puede provocar disfunciones en la regulacion hormonal y
desencadenar una serie de efectos adversos en la salud humana. Estas sustancias pueden afectar
diversos ejes glandulares, interfiriendo en la produccion, liberacion, transporte y eliminacion

de las hormonas.

A lo largo de los afios el estudio de los disruptores endocrinos ha sido objeto de numerosas
investigaciones y analisis. La preocupacion por los posibles impactos negativos en la salud
publica ha llevado a estudios cientificos con el fin de comprender mejor sus efectos y establecer

medidas de mitigacion.

Existe evidencia creciente que sugiere que la exposicion a los disruptores endocrinos a traves
de productos pléasticos de un solo uso podria tener un impacto considerable en el desarrollo de
enfermedades, entre las cuales se destaca la diabetes mellitus. Este fendmeno representa un
problema de salud mundial significativo, ya que la diabetes mellitus se considera uno de los
principales factores predisponentes para la creciente epidemia de enfermedades no

transmisibles.

El origen de esta problematica se remonta a finales del siglo XIX, cuando el entorno en el que
las personas estan expuestas empez6 a cambiar debido al aumento en la produccion de
productos quimicos sintéticos. Estos compuestos poseen la capacidad de interferir con la accion
de las hormonas encargadas de regular el metabolismo, lo que puede desencadenar un

desequilibrio metabdlico.

En particular, los productos plasticos de un solo uso, presentes en la vida cotidiana, han sido
identificados como fuentes potenciales de exposicion a disruptores endocrinos. En “una
introduccién a los plasticos y a las sustancias quimicas tdxicas: como los plasticos dafian la
salud humana y el medio ambiente, ademas de envenenar la economia circular” escrito por
Valerie Denney y colaboradores se expresa que estos compuestos quimicos presentes en

envases, utensilios y otros objetos de plastico, pueden migrar hacia los alimentos y bebidas que
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se consumen, aumentando asi la probabilidad de que entren en contacto con el organismo
(Denney et al., 2002).

En el afio 1936 se expuso un estudio publicado en “Journal of industrial hygiene and
toxicology”, donde un grupo de ratones fueron expuestos a ftalatos, un quimico que se
encuentra en los plasticos y que actGa como disruptor endocrino. El estudio reveld que a mayor
exposicion a este compuesto se generaba un aumento en el peso y en los depositos de grasa
corporal del raton (American Industrial Hygiene Association, 1936). Estos hallazgos permiten
relacionar la obesidad con la exposicion a los ftalatos, siendo este un importante factor de riesgo
para desarrollar diabetes mellitus.

Desde la década de 1950, los productos de pléstico de un solo uso han sido ampliamente
utilizados en una variedad de aplicaciones, como envases para alimentos, bebidas y productos
de cuidado personal, asi como juguetes para bebes dentro de muchos otros usos. Muchos de
estos productos estan fabricados con sustancias quimicas conocidas como plastificantes,
componentes que le otorgan al plastico sus caracteristicas de flexibilidad y durabilidad. Sin
embargo, a raiz de esto puede surgir un gran problema ya que la mayoria de estos plastificantes
son disruptores endocrinos, lo que significa que la exposicion a estas sustancias incluso en
pequefias cantidades puede interferir con la sintesis, secrecion, transporte, sitio de accién y

metabolismo de diversas hormonas endocrinas (Arias et al., 2020).

En el afio 2002, Baillie - Hamilton escribi6 sobre la relacion existente entre el aumento de
nuevos productos quimicos industriales y el comienzo de la evidencia de obesidad (Baillie-
Hamilton, 2002), por lo que fue posible deducir que los llamados “obesd6genos ambientales”
tienen gran protagonismo en el dafio de los mecanismos naturales de control de peso del cuerpo.
Por otro lado, Grun y Blumberg, teniendo en cuenta la relacion expuesta por Baillie - Hamilton,
presentaron una hipotesis que sugiere que la exposicion por ingesta de bebidas o alimentos
contaminados con disruptores endocrinos en la etapa prenatal o en etapas tempranas del
desarrollo predisponen y aumentan el riesgo de desarrollar enfermedades cronicas tales como
la obesidad y la diabetes mellitus tanto en la edad infantil como en la edad adulta (Grin y

Blumberg, 2006).

El trabajo de Baillie - Hamilton titulado “Chemical toxins: A Hypothesis to Explain the Global
Obesity Epidemic”, destaca la importancia del sistema nervioso simpatico y las hormonas
monoaminas, como la noradrenalina, dopamina y adrenalina, en la regulacion del peso

corporal, los niveles de grasa. Ademas, se sugiere que estas sustancias podrian influir en la
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manera en que el cuerpo distribuye y utiliza los nutrientes, lo cual puede tener un impacto
significativo en el desarrollo de la obesidad (Baillie-Hamilton, 2002). Estas mismas hormonas
y sistemas neuroendocrinos también estan implicados en la regulacién del metabolismo y la
homeostasis glucémica, pueden influir en la liberacién de glucosa en la sangre, la sensibilidad
a la insulina y la acumulacion de grasa corporal. por lo que es posible establecer una relacion

directa con el sistema endocrino y la diabetes mellitus (Cornejo, 2017).

En el 2002, la Organizacién Mundial de la Salud otorgd evidencia cientifica que sugiere que
algunos de los efectos adversos observados en la salud humana podrian atribuirse a una
prolongada exposicion a disruptores endocrinos (Ferndndez y Olea, 2014). Revisiones
cientificas realizadas por la Sociedad de Endocrinologia®, la Comision Europea?, la Agencia
Ambiental Europea® vy la Sociedad Europea de Endocrinologia Pediatrica* desarrollaron
informes con el fin de establecer claramente la conexion existente entre la exposiciéon a

compuestos quimicos de uso cotidiano y las enfermedades metabdlicas.

En el articulo “Disruptores endocrinos: ;Hay evidencia suficiente para tomar medidas?” escrito
por Fernandez y Olea, se discute que ciertos compuestos quimicos disruptores endocrinos, al
ser liberados al medio ambiente, pueden acumularse en el cuerpo debido a su naturaleza lipéfila
y resistencia a la degradacion conservando su presencia en los tejidos (Fernandez y Olea, 2014).
Por otro lado, hay otros disruptores endocrinos que ingresan al organismo de manera regular y
cotidiana, pero son excretados rapidamente, siendo considerados “pseudo persistentes”. Ambos
tipos de compuestos contribuyen de manera significativa a la dosis interna en el organismo.
Segin Nadine Khoury y colaboradores en “Dietary intake of Perfluorooctanesulfonic acid
(PFOS) and glucose homeostasis parameters in a non-diabetic senior population” es posible
suponer que la exposicién continua a estos disruptores endocrinos podria contribuir a la
resistencia a la insulina y otros desajustes metabdlicos que son elementos clave en el desarrollo

de condiciones como la diabetes mellitus (Khoury et al., 2024).

La exposicion a estos disruptores endocrinos se ha relacionado con una serie de problemas de
salud graves. Sanchez P y colaboradores en “Endocrine disruptors and their pathway to
metabolic imbalance” describen que estos componentes pueden inducir la adipogénesis y el

aumento de peso, interferir con la secrecidn y accion de la insulina, el metabolismo de la

! Sitio web oficial: https://www.endocrino.org.co/

2 Sitio web oficial: https://commission.europa.eu/index_es
3 Sitio web oficial: https://www.eea.europa.eu/es

4 Sitio web oficial: https://www.seep.es/
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glucosay en consecuencia favorecer el desarrollo de la diabetes mellitus (Sanchez et al., 2020).
Por otro lado, la Endocrine Society en “Plasticos, salud y perturbadores endocrinos” afirma
que la exposiciéon temprana a los disruptores endocrinos puede alterar el metabolismo y la
regulacion del apetito (Flaws et al., 2020).

Compuestos como el bisfenol A, los ftalatos, los bifenilos policlorados generan gran
preocupacion en las distintas asociaciones médicas pues por un lado tienen numerosas
aplicaciones en bienes de consumo que hacen parte de la vida cotidiana de la poblacion y por
otro son sustancias que pueden interactuar y alterar el funcionamiento de glandulas como la
tiroides o afectar biomarcadores relacionados con la obesidad (adiponectina, adipocina, leptina,
grelina) lo cual se convierte en un factor de riesgo para desarrollar otros trastornos metabolicos
pues esta interferencia produce cambios en el apetito y en el metabolismo de grasas,

carbohidratos y proteinas.

En el articulo de 2015 escrito por N. Chevalier y P. Fenichel “Endocrine disruptors: new
players in the pathophysiology of type 2 diabetes?” Los ftalatos (ftalato de dietilo y ftalato de
monoetilo) presentes en plasticos flexibles, también han sido vinculados con el desarrollo de
diabetes mellitus tipo 2 y la diabetes mellitus gestacional. Aunque se tienen en cuenta otros
factores como el estilo de vida o los genéticos, no se puede ignorar que existe evidencia de la
asociacion entre la exposicion a estos compuestos y el aumento en el riesgo de adquirir

enfermedades metabdlicas (Chevalier y Fénichel, 2015).

En el 2017, Nadal A, y colaboradores en su articulo “Endocrine-disrupting chemicals and the
regulation of energy balance” explican la forma en que sustancias como los ftalatos, los
bifenilos y el tributilestafio componentes que se encuentra en maltiples productos plasticos de
diversas fuentes tanto de tipo doméstico como industrial se ven involucrados en el control de
la glucosa de manera negativa, ademas de deteriorar las vias hipotalamicas involucradas en la
regulacién del equilibrio energético a través de la ingesta de alimentos lo que daria como
resultado patologias frecuentes relacionadas con el metabolismo como la diabetes mellitus
(Nadal et al., 2017).
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Por otro lado, en 2018, el Reglamento Europeo de Productos Quimicos (REACH) de la agencia
europea de productos quimicos (ECHA)® clasificd estos compuestos como sustancias

extremadamente preocupantes por la reaccion disruptora que se puede relacionar.

En 2019 se publico en la revista “Environmental Science and Pollution Research” el articulo
“Exposure to bisphenol A and diabetes risk in Mexican women” un estudio realizado por
Murphy L, y colaboradores en donde se analiz6 Bisfenol A libre en orina mediante extraccion
en fase solida en pacientes diabéticos y no diabéticos. En este estudio se encontrd que los
pacientes con diabetes mellitus presentaban valores més altos de Bisfenol A libre en la orina
que aquellos que no poseian la enfermedad por lo que era posible concluir que un compuesto

de este tipo se encuentra asociado a la patogenia de diabetes mellitus (Murphy et al., 2019).

Ademas, se ha revelado que existen niveles detectables de sustancias conocidas como
disruptores endocrinos en diferentes muestras biologicas pues hay una creciente preocupacion
sobre la exposicion a estas sustancias y los efectos a largo plazo que pueden tener en la salud

de la poblacién adulta.

En el documento “Diabetes mellitus: Plasticizers and nanomaterials acting as endocrine-
disrupting chemicals (Review)” se presenta la relacion entre disruptores endocrinos y la
aparicion de diabetes mellitus; uno de los compuestos mas estudiados sigue siendo el Bisfenol
A (BPA) presente en una variedad de productos plasticos y que ha demostrado inducir una
secrecién excesiva de insulina y alterar la comunicacion entre diversos 6rganos y tejidos que
se encuentran implicados en el metabolismo de la glucosa como grasa, muasculo, higado y
pancreas (Tuculina et al., 2022). Esta alteracion puede conducir a desarrollar dos componentes
clave en la patogénesis de la diabetes mellitus como lo es la resistencia a la insulina al alterar
los receptores periféricos de esta o la disminucion en su secrecion al actuar sobre las células

pancreaticas.

Sin embargo, aln con la evidencia cientifica que respalda que existe una relacion significativa
entre la exposicion a sustancias que funcionan como disruptores endocrinos y el desarrollo de
enfermedades metabdlicas como la diabetes mellitus lo que afecta de manera importante la
salud de la poblacion, no ha existido mayor regulacién por parte de los gobiernos. Esta
situacion ha generado controversia sobre la necesidad de actuar reduciendo o evitando la

exposicion a disruptores endocrinos desde la primera infancia para asi minimizar el riesgo de

5 Se puede leer mas sobre este reglamento en el sitio web oficial: https://www.miteco.gob.es/va/calidad-y-
evaluacion-ambiental/temas/productos-quimicos/reglamento-reach.html#texto-del-reglamento-reach
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efectos adversos que existen alrededor de esta situacion. La tematica de los disruptores
endocrinos que se encuentran presentes en materiales con los que se conviven estrechamente a
diario sigue siendo objeto de estudio y debe de ser de interés para hacer frente a esta
problematica de salud publica.
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Marco tedrico

1. Diabetes mellitus

La diabetes mellitus es una enfermedad cronica que impacta el proceso de conversion de los
alimentos en energia al organismo. El cuerpo descompone la mayoria de los alimentos
ingeridos en azucar (glucosa), liberdndola al torrente sanguineo; el pancreas desempefia un
papel fundamental al secretar la insulina, esta hormona funciona como una llave facilitadora
para permitir que la glucosa en la sangre sea utilizada por las células del cuerpo como fuente
de energia (Brutsaert, 2020).

En el caso de la diabetes mellitus, existe una insuficiencia en la produccién de insulina por
parte del cuerpo o una incapacidad para utilizar de manera eficaz la insulina generada. Cuando
hay deficiencia de insulina o las células no responden adecuadamente a esta hormona, se
acumula un exceso de azucar en el torrente sanguineo, lo que con el tiempo puede ocasionar
problemas de salud graves, como enfermedades cardiacas, pérdida de vision y afecciones
renales (Brutsaert, 2020).

Tipos de diabetes mellitus principales:

1.1. Diabetes mellitus tipo 1

La diabetes mellitus tipo 1 se origina a partir de una respuesta autoinmunitaria que afecta al
pancreas pues el sistema inmunoldgico ataca por error y destruye las células beta del pancreas,
responsables de la produccion de insulina. La insulina es una hormona esencial en la regulacion
de la glucosa, facilitando su absorcion por las células para su uso como fuente de energia; al
verse afectada su produccion surge un desequilibrio metabdlico, resultando en niveles elevados
de glucosa en la sangre. Por lo general, este tipo de diabetes mellitus se desarrolla de forma
rapida. Se diagnostica en nifios, adolescentes y adultos jovenes, y aquellos que se ven afectados
por este tipo de diabetes mellitus requieren la administracion diaria de insulina para garantizar

su supervivencia (Brutsaert, 2020).
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Dentro de las caracteristicas principales de la diabetes mellitus tipo 1 estan:

- La diabetes mellitus tipo 1 es considerada una enfermedad autoinmune, en la que el
sistema inmunologico ataca y destruye las células beta del pancreas que producen
insulina.

- Como resultado de la destruccion de las células beta, hay una falta absoluta de insulina
en el cuerpo. La insulina es una hormona crucial para regular los niveles de azlcar en
la sangre y permite que la glucosa entre en las células para su uso como energia.

- La diabetes mellitus tipo 1 generalmente se diagnostica en la infancia o adolescencia,
aunque puede ocurrir a cualquier edad.

- Los sintomas tipicos incluyen sed excesiva, aumento en la frecuencia de orinar,
aumento del apetito, pérdida de peso inexplicable, fatiga y vision borrosa.

- Las personas con diabetes mellitus tipo 1 necesitan recibir insulina de forma regular y
continua para sobrevivir. Esto puede ser administrado mediante inyecciones de insulina
0 mediante una bomba de insulina.

- Las personas con diabetes mellitus tipo 1 deben monitorear regularmente sus niveles
de glucosa en la sangre para ajustar la dosis de insulina y prevenir complicaciones.

- Sin un control adecuado, la diabetes mellitus tipo 1 puede llevar a complicaciones a
largo plazo, como enfermedades cardiovasculares, dafio en los nervios (neuropatia),
dafio en los rifiones (nefropatia), problemas de vision y enfermedad de los vasos
sanguineos (angiopatia).

- Se cree que la diabetes mellitus tipo 1 resulta de la interaccion entre factores genéticos

y ambientales, aunque la causa exacta no se comprende completamente.

1.2. Diabetes mellitus tipo 2

En la diabetes mellitus tipo 2, el cuerpo no utiliza adecuadamente la insulina y no puede
mantener los niveles de azucar en la sangre dentro de los parametros normales. Esta forma de
diabetes mellitus se desarrolla a lo largo de varios afios, generalmente se diagnostica en adultos,
aunque su incidencia esta en aumento entre nifios, adolescentes y adultos jovenes. Los sintomas
pueden no ser evidentes, por lo que resulta crucial realizar analisis de los niveles de azlcar en

sangre en aquellos en riesgo. La diabetes mellitus tipo 2 puede prevenirse o retrasarse mediante
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cambios saludables en el estilo de vida, como la pérdida de peso en caso de sobrepeso, una
alimentacion equilibrada y la préactica regular de actividad fisica. En la diabetes mellitus tipo 2
la insulina que produce el pancreas no es reconocida por las células por lo que la glucosa no
puede entrar y producir energia asi que las células de los musculos, el higado y el tejido adiposo
no pueden utilizar la insulina de forma adecuada lo que conlleva a que el pancreas produzca
mas insulinay las células adquieran resistencia a ésta por lo que se empiezan a presentar valores
altos de glucosa e insulina que al pasar los afios dafian los nervios y los vasos sanguineos

ocasionando asi fallas a nivel sistémico (Brutsaert, 2020).

Dentro de las caracteristicas principales de la diabetes mellitus tipo 2 estan que:

- Las células del cuerpo no responden adecuadamente a la insulina, lo que se conoce
como resistencia a la insulina. Esto significa que el cuerpo necesita mas insulina para
que la glucosa entre en las células y se utilice como energia.

- Con el tiempo, el pancreas puede no producir suficiente insulina para mantener los
niveles de glucosa en la sangre dentro del rango normal. Esto puede conducir a una
deficiencia relativa de insulina.

- La diabetes mellitus tipo 2 estd estrechamente relacionada con el sobrepeso y la
obesidad, asi como con la falta de actividad fisica. ElI exceso de grasa corporal,
especialmente alrededor del abdomen, aumenta el riesgo de resistencia a la insulina

- La diabetes mellitus tipo 2 a menudo se desarrolla gradualmente a lo largo de los afios
y puede pasar desapercibida durante mucho tiempo. Los sintomas pueden ser sutiles y
pueden incluir aumento de la sed, aumento de la miccién, fatiga y vision borrosa.

- El manejo de la diabetes mellitus tipo 2 generalmente implica cambios en el estilo de
vida, como una dieta saludable, ejercicio regular y pérdida de peso si es necesario. En
algunos casos, pueden ser necesarios medicamentos para ayudar a controlar los niveles
de glucosa en la sangre.

- Las personas con diabetes mellitus tipo 2 generalmente necesitan monitorear
regularmente sus niveles de glucosa en la sangre para asegurarse de que estén dentro
del rango objetivo.

- Sin un control adecuado, la diabetes mellitus tipo 2 puede aumentar el riesgo de
complicaciones a largo plazo, como enfermedades cardiacas, accidentes
cerebrovasculares, dafio en los nervios (neuropatia), dafio renal (nefropatia), problemas

de visién y problemas de circulacion.
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- Ademas del sobrepeso y la obesidad, otros factores de riesgo para la diabetes mellitus
tipo 2 incluyen la edad avanzada, antecedentes familiares de diabetes mellitus, falta de
actividad fisica, asi como la adopcion de patrones dietéticos poco saludables. Estos
ultimos pueden caracterizarse por un consumo excesivo de alimentos procesados, ricos
en grasas saturadas, azucares afiadidos y sodio, asi como una ingesta insuficiente de
frutas, verduras, granos integrales y proteinas magras. La evidencia cientifica ha
demostrado que una dieta alta en calorias vacias y baja en nutrientes es un factor
significativo en el desarrollo y progresion de la diabetes tipo 2, ya que contribuye al
aumento de peso, la resistencia a la insulina y la inflamacién sistémica. Por lo tanto, la
promocion de patrones dietéticos saludables, centrados en alimentos frescos y
nutritivos, es fundamental en la prevencién y manejo de esta enfermedad metabdlica

(American Diabetes Association, 2022).

2. El sistema endocrino y su relacién con la diabetes mellitus

El sistema endocrino es la conexion que vincula al organismo con el entorno, desempefiando
un papel esencial en funciones bioldgicas y fisioldgicas. Este sistema esta constituido por un
conjunto de glandulas distribuidas por todo el cuerpo, las cuales liberan hormonas que circulan
por el torrente sanguineo. Estas hormonas, al llegar a 6rganos especificos, desencadenan
respuestas en el comportamiento, metabolismo celular y actividad corporal y cerebral. Es
importante destacar que una misma hormona puede regular diversas funciones en diferentes
organos, y el nivel de estas hormonas es Unico para cada individuo, manteniendo su propio

estado de equilibrio (Asociacion Espafiola Primera en Salud, 2013).

La interaccion directa del sistema endocrino con el sistema nervioso, especialmente con el
hipotalamo, la hipdfisis y neurotransmisores, asi como su conexion con el sistema inmune,
permite regular funciones vitales del organismo. Un adecuado funcionamiento de este sistema
de comunicacion facilita la adaptacion del individuo a cambios ambientales, asegurando el
ajuste a las necesidades del organismo durante el crecimiento y maduracién de 6rganos,
propiciando el desarrollo de procesos corporales y de salud. Cualquier alteracion en el sistema
0 en la secrecion inadecuada de hormonas puede ocasionar trastornos de salud, enfermedades

e incluso la muerte. Por lo tanto, el equilibrio entre la concentracion de las hormonas liberadas
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y el correcto funcionamiento de las glandulas endocrinas debe ajustarse en respuesta a los

cambios del entorno (Asociacién Espafiola Primera en Salud, 2013).

La diabetes mellitus se encuentra intrinsecamente relacionada con el sistema endocrino, dado
que esta enfermedad cronica impacta directamente en el equilibrio hormonal y el
funcionamiento de una de las gldndulas endocrinas fundamentales, el pancreas. Si bien el
pancreas es una glandula endocrina crucial, es importante destacar que existen otras glandulas
igualmente importantes en el sistema endocrino. Este sistema desempefia un papel crucial en
la regulacion del metabolismo y el control de los niveles de glucosa en la sangre (Asociacion

Espafiola Primera en Salud, 2013).

En el caso especifico de la diabetes mellitus tipo 2, su relacion con el sistema endocrino se
manifiesta principalmente en una resistencia a la insulina o una disminucién en su produccion.
Las células del cuerpo no responden eficientemente a la insulina, lo que obliga al pancreas a
producir mayores cantidades de esta hormona para mantener la glucosa en niveles normales.
Con el tiempo, la capacidad del pancreas para producir suficiente insulina puede verse

comprometida, lo que agrava la condicion (Asociacion Espariola Primera en Salud, 2013).

Ademas, otras hormonas del sistema endocrino, como el glucagon, también desempefian un
papel fundamental en la regulacion de la glucosa. El desequilibrio hormonal en la diabetes
mellitus interrumpe la coordinacién finamente ajustada entre la insulina y el glucagén, lo que

resulta en una elevacion persistente de los niveles de azlcar en la sangre.

Las hormonas son sustancias quimicas que varian en su estructura, modo de accion y respuesta,
se originan como reaccion a las sefiales emitidas por las glandulas, de manera que transportan
informacion a células especializadas. Estas se unen a receptores con isoformas especificas,
desencadenando una serie de reacciones segun sea el objetivo, regulando funciones diferentes
con distinto grado de complejidad. De acuerdo con la naturaleza quimica de las sustancias
bioldgicas, las hormonas pertenecen a tres tipos principales de moléculas que son derivados de
aminoacidos, hormonas derivadas de lipidos y hormonas peptidicas, estos mensajeros quimicos
son hidrosolubles e interaccionan con moléculas superficiales, sin embargo las hormonas
lipidicas reaccionan con receptores intracelulares, pues gracias a su caracter lipofilico pueden
atravesar la bicapa lipidica de las membranas celulares y unirse a los receptores especificos que

se encuentran en el interior de la célula diana (Asociacion Espariola Primera en Salud, 2013).
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Asi mismo, las hormonas se pueden secretar por cuatro formas distintas; autocrina, en donde
la célula endocrina secretora es la misma que la célula diana; paracrina, la célula endocrina
secretora es contigua a la célula diana es decir que permite la comunicacién directa entre los
citoplasmas de dichas células; endocrina, cuando existe un transporte por la sangre debido a
que la célula diana se encuentra alejada de la secretora; y secrecidn por sinapsis, es decir existe
una comunicacion directa entre la célula secretora y la célula diana. La diabetes mellitus guarda
una estrecha conexion con el sistema endocrino y, por ende, con diversas hormonas que
desempefian un papel fundamental en la regulacion de los niveles de glucosa en la sangre

(Asociacion Espafiola Primera en Salud, 2013).

A continuacidn, se exponen las principales hormonas involucradas y su relacién con la diabetes

mellitus:

Tabla 1: Hormonas que intervienen en la regulacion de glucosa y se relacionan con la

diabetes mellitus.

Hormona

Papel hormonal

Relacion con la diabetes mellitus

Insulina

Generada en el pancreas,
particularmente por las células beta
ubicadas en los islotes de
Langerhans, la insulina desempefia
un papel esencial al facilitar la
asimilacién de glucosa por parte de
las células del cuerpo. Esto posibilita
que la glucosa sea empleada como
funcion

fuente  energética. Su

principal consiste en facilitar la
absorcion de glucosa por las células,
permitiendo su utilizacién inmediata
como fuente de energia o su
futuras

almacenamiento para

necesidades.

La insulina y la diabetes mellitus
intrinsecamente relacionadas
debido al papel

desempefia la

estan
crucial que
insulina en el
metabolismo de la glucosa y la
regulacion de los niveles de azucar en
sangre. La insulina, una hormona
producida por el pancreas, permite
que la glucosa sea absorbida por las
células del cuerpo para su uso como
energia o almacenamiento. En la
diabetes mellitus tipo 1, el cuerpo no
produce suficiente insulina, lo que
resulta en niveles altos de azlcar en
sangre, mientras que en la diabetes

mellitus tipo 2, las células del cuerpo
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son menos sensibles a la insulina o el
pancreas no produce suficiente. En
ambos casos, el tratamiento implica
controlar los niveles de azlcar en
sangre mediante la administracion
adecuada de insulina, ya sea a través
de inyecciones 0 medicamentos

orales.

Es originado en el pancreas,
especificamente en las células alfa de
los islotes de Langerhans, el glucagon
gjecuta una tarea contraria a la
insulina, incrementando los niveles
de glucosa en la sangre al liberar la
glucosa almacenada en el higado. En
situaciones normales, la insulina y el
glucagon trabajan conjuntamente
para mantener un equilibrio adecuado
en los niveles de glucosa. En el caso
mellitus, esta

de la diabetes

El glucagdn, una hormona producida
por el péancreas, actla en sentido
opuesto a la insulina al aumentar los
niveles de glucosa en sangre. En la
diabetes mellitus tipo 1, la produccién
excesiva de glucagon  puede
contribuir a la hiperglucemia debido a
la falta de insulina, mientras que en la
diabetes mellitus tipo 2, la respuesta
del cuerpo al glucagon puede ser
alterada debido a la resistencia a la
insulina. En ambos casos, el control

de los niveles de azlcar en sangre

Glucagon | armonizacion se ve alterada. implica comprender y regular la
funcion del glucagon, junto con el
tratamiento adecuado que puede
incluir medicamentos y cambios en el
estilo de vida.

La tiroxina, también conocida como | Las  hormonas  tiroideas  son
T4, es una hormona secretada por la | importantes  para  regular el
glandula tiroides que desempefia una | metabolismo. Los desequilibrios en

Tiroxina

funcién esencial en varias areas del
cuerpo. Su principal tarea es regular

el metabolismo, controlando la

las hormonas tiroideas, como el
hipertiroidismo o el hipotiroidismo,

pueden afectar la sensibilidad a la
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velocidad a la que se queman calorias
y se convierten los alimentos en
energia. Ademas, contribuye al
crecimiento y desarrollo adecuados,
especialmente en la infancia y la
nifiez, influenciando la formacion del
sistema nervioso, la maduracion de
los tejidos y 6rganos, y el equilibrio
de nutrientes en el cuerpo. También
ejerce efectos sobre la funcion
cardiovascular y el sistema nervioso,
y puede afectar el estado de animo y

la cognicion.

insulina y el metabolismo de la
glucosa, aumentando asi el riesgo de

desarrollar diabetes mellitus tipo 2.

Cortisol

El cortisol es una hormona producida

por las glandulas suprarrenales,
desempefia una funcién esencial en
varias areas del cuerpo humano como
la respuesta al estrés, donde esta es
liberada en respuesta a situaciones
estresantes para ayudar al cuerpo a
adaptarse y enfrentar el estrés;
también participa en la regulacion del
metabolismo ayudando a mantener
niveles estables de glucosa en sangre
y proporcionar la energia, ademas
modula el sistema inmunoldgico,
teniendo efectos antiinflamatorios,
finalmente tiene un impacto en la
regulacion del ciclo suefio vigiliay el

estado de animo y la cognicién.

El cortisol es una hormona producida
por las glandulas suprarrenales en
respuesta al estrés. Niveles elevados
de cortisol pueden aumentar la
resistencia a la insulina 'y contribuir al
desarrollo de la diabetes mellitus tipo

2.

Hormona
del
crecimiento

Controla el crecimiento y desarrollo

de tejidos y huesos, asi como la

La hormona del crecimiento (GH)

esta relacionada de manera compleja
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sintesis de proteinas. Ademas,
contribuye a la movilizacién de
nutrientes para proporcionar energia
y apoya funciones metabodlicas

esenciales en el cuerpo.

con la diabetes mellitus. Por un lado,
niveles elevados de GH pueden
provocar resistencia a la insulina,
aumentando asi el riesgo de
desarrollar diabetes mellitus tipo 2.
Por otro lado, la deficiencia de GH
puede ser comin en personas con
diabetes mellitus tipo 1, aunque la
conexion exacta no esta
completamente clara. Ademas, la GH
puede influir en la regulacién de la
glucosa en sangre y se ha sugerido
que niveles altos pueden estar
asociados con un mayor riesgo de
diabéticas

complicaciones como

enfermedades cardiovasculares y

neuropatia.

Epinefrina

La epinefrina es también conocida
como neurotransmisor, regula los
niveles de proteinas, glucosa, agua y
sal y promueve respuestas ante el
estrés ya sea de lucha o huida. En
especifico la epinefrina aumenta la
frecuencia  cardiaca, corriente
sanguinea y el ingreso o salida de
oxigeno; la norepinefrina mantiene

la presion sanguinea.

La epinefrina puede aumentar los
niveles de glucosa en sangre al
estimular la liberacion de glucosa
almacenada en el higado y los
musculos. Esto puede ser util en
situaciones de emergencia para
proporcionar energia adicional al
cuerpo, pero en personas con diabetes
mellitus, un aumento repentino en los
niveles  de

epinefrina  puede

desencadenar un aumento en los
niveles de azUcar en sangre.

La epinefrina puede tener efectos
opuestos a la insulina, ya que tiende a

aumentar los niveles de azlcar en
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sangre al inhibir la liberacion de
insulina y promover la liberacion de
glucosa almacenada. Esto puede ser
problemético para las personas con
diabetes mellitus, especialmente en
aquellos que dependen de la insulina
exdgena para controlar sus niveles de
azucar en sangre. Finalmente se ha
asociado, en algunas personas, la
epinefrina puede  desencadenar
sintomas de hipoglucemia (bajos
niveles de azlicar en sangre) si se
libera en respuesta a una situacién

estresante 0 una reaccion alérgica.

3. Plasticos de uso cotidiano

El plastico es un material artificial que es producido a partir del petréleo, mediante un proceso
de polimerizacién (agrupacion de mondmeros dando como resultado una molécula de gran
peso). Algunas propiedades que tienen los plasticos son la consistencia pudiendo ser duros o
blandos segun el objeto, pueden romperse, ser flexibles, resistentes a la humedad y al viento,

pueden ser opacos o transparentes e impermeables.

3.1  Produccion de plasticos

El proceso de fabricacion de plasticos inicia con la recoleccion de la materia prima, en donde
se van a tener en cuenta materiales como: el petroleo, el carbén, gas natural, sal marina, madera,
cascara de avena, soya, maiz, derivados del almidon o del carbon, plastificantes, estabilizadores

térmicos, lubricantes y modificadores de impacto. Seguido de esto se debe realizar la
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polimerizacion, proceso en el que moléculas pequefias (mondmeros) son unidas para generar

polimeros; la polimerizacién se puede dar por dos métodos como la condensacion o la adicion.

La condensacion se da cuando un mondmero al convertirse en polimero pierde atomos ya sea
agua o acido clorhidrico (en forma gaseosa). Algunos de los polimeros obtenidos por este

proceso son poliéster y poliamida.

Por otro lado, la polimerizacion por adicion se da al unir monémeros y asi formar polimeros
sin perder &tomos. Un producto obtenido por este proceso es el policloruro de vinilo (PVC).

Seguido de la polimerizacion se da la adicion de sustancias que permiten conseguir las
propiedades deseadas como: antioxidantes y estabilizadores que protegen de la degradacion a
causa del oxigeno y demas factores ambientales, los lubricantes que reducen la friccién,
plastificantes que permiten la flexibilidad del polimero y pigmentos que le dan color a los
plasticos. Por ultimo, se da el proceso de formay acabado por medio del tiempo, la temperatura

y la deformacion.

Algunos de los métodos de moldeo son:

- Por compresion: en este proceso el plastico en polvo debe ser calentado, se debe
pasar por un molde que actia como prensa hidraulica para asi someterlo a la
presion requerida

- Por inyeccion: en este proceso se toma el plastico dentro de un recipiente en que
se va a calentar, seguido de esto seré inyectado a presion en un molde

- A presién baja: se usa para dar forma a laminas de plastico usando calor y
presion. Para este proceso es necesario un molde que da la forma esperada a las

laminas de plastico por medio de aire a presion.

3.2 Aditivos para plasticos

Algunos de los aditivos para plasticos mas comunes son:

- Aditivos estabilizantes ultravioletas: usados para evitar el proceso de fotodegradacion

y mejorar la durabilidad de la pieza que esta expuesta a la radiacion ultravioleta.
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Generalmente los plasticos se degradan y pierden sus propiedades fisicas por la
exposicion a la luz solar; Estos filtros son pigmentos, aunque se logra que los productos
se vean translucidos u opacos. La mayoria de estos aditivos son toxicos ya que migran
a la superficie, entre algunos de los estabilizadores se encuentran: los estabilizadores
de luz de aminas impedida, absorbentes de rayos ultravioleta y antioxidantes.

- Aditivo antioxidante (estabilizantes): Este aditivo actia como lubricante
interrumpiendo la degradacion de los materiales al estar expuestos a cambios bruscos
de temperatura y la exposicion a la intemperie. La oxidacion de los plasticos se da con
la degradacion de los enlaces quimicos del plastico. Algunos de estos aditivos son
fenoles derivados de hidroxilamina, derivados de aminas y fosfitos.

- Aditivos antimicrobianos: Estos aditivos evitan que los microorganismos crezcan en el
material mejorando la salubridad de este. Algunos de estos aditivos son la albdmina,
inmunoglobulina y los glicomacropéptidos.

- Aditivos retardantes a la llama: Este aditivo se usa en el sector de la construccion,
eléctrico y automovilistico. Se encargan de reducir la inflamabilidad y asi evitar la
propagacion de la llama, entre los mas comunes se encuentran: triéxido de antimonio,
fésforo; halégenos como: fluor, cloro, bromo, yodo y astato.

- Aditivos espumantes: Estos aditivos actlan sobre la densidad del polimero llenando de
gas parte de la masa pléastica reduciendo el peso, ahorrando costos y material, también
hacen un efecto de aislamiento de calor y ruido.

4. Conceptualizacion disruptores endocrinos

El concepto de disrupcion endocrina surge como respuesta al conjunto de sustancias toxicas
que se encuentran en el ambiente e influyen en cualquier accién hormonal. Estos compuestos
quimicos que son tan diversos y heterogéneos en su origen son capaces de modificar la accion
de receptores hormonales y asi mismo afectar la interaccion de isoformas especificas
interfiriendo en los procesos de programacion normales del ser humano. Estos agentes actdan
en la sintesis, secrecion, transporte, union y eliminacion de hormonas, haciendo que el sistema
endocrino se vea perturbado. Dentro de los disruptores encontrados en plasticos de uso comun

se encuentran los bisfenoles como el bisfenol Ay los ftalatos (Arias et al., 2020).
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Actualmente, existe un aumento exponencial en la cantidad de productos quimicos que han
sido liberados al medio ambiente generando una transformacion quimica. Muchos de estos
productos quimicos manufacturados se encuentran en uso comun, generando impactos no solo
en la vida silvestre sino también en la salud humana teniendo efectos multigeneracionales, en
donde se conoce la identidad de algunos de estos perturbadores pero se desconocen sus efectos
en diferentes productos de uso cotidiano. A pesar de que han ido ganando importancia en
contextos de normativa quimica que rige el uso de estos, todavia existen criterios a mejorar

para garantizar una proteccion a los seres vivos.

Las sustancias quimicas entran al organismo generalmente por via oral al consumir diferentes
alimentos y bebidas de recipientes que han sido tratados con estos quimicos; via dérmica con
el uso de cosméticos o productos de aseo personal, via intravenosa o por inhalacion. Estos
interfieren en la actividad hormonal natural ya sea limitando la accion o imitando el proceso
en el organismo perturbando las hormonas.

Teniendo en cuenta que los disruptores endocrinos son sustancias que pueden afectar el sistema
endocrino al imitar, bloquear o alterar la produccién, liberacion, transporte, metabolismo o
eliminacion de hormonas en el cuerpo, las caracteristicas quimicas pueden ser variables por lo
que no se pueden categorizar de manera uniforme, sin embargo pueden ser compuestos

organicos sintéticos o naturales.

4.1 Mecanismos de accién de los disruptores endocrinos.

Los disruptores endocrinos alteran la funcién hormonal y perturban la homeostasis, influyendo
en la fisiologia de un individuo desde el desarrollo fetal hasta la edad adulta. A pesar de que
los mecanismos de alteracion hormonal varian entre los compuestos quimicos, muchos de ellos
acttan al unirse de forma inadecuada a los receptores nucleares. Estos receptores funcionan
como factores de transcripcion que inician acciones en el nucleo celular, regulando la
transcripcion génica o activando acciones extranucleares que controlan diversas cascadas de
sefializacion. Debido a su naturaleza versatil, estos receptores pueden unirse a maultiples
ligandos, incluyendo los disruptores endocrinos, lo que resulta en una expresién génica

inapropiada y/o una alteracion en la transduccion de sefiales (Romano, 2012).
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Los disruptores endocrinos pueden tener mas de un modo de accion como alterar el nimero de

receptores o su isoforma especifica a ese receptor, imitar y/o bloquear la accion de las hormonas

haciendo que se disfracen los receptores celulares actuando como impostores quimicos,

modifican la secrecidn ya sea por exceso o por inhibicion (Romano, 2012).

La accion de mimetizar o antagonizar la accion de hormonas puede darse a nivel periférico en

donde se modifica la biosintesis, metabolismo o el transporte de las hormonas o a nivel de

organos diana activando o inhibiendo los receptores, modificando la actividad transcripcional,

afectando la metilacion del ADN, estimulando la quinasa mitogénica o bloqueando la actividad

de la histona acetilasa (Romano, 2012).

Dentro de los modos de accion més comunes se encuentran (Romano, 2012):

Mimetizar la accion de hormonas. En un organismo no alterado en funcion, la
hormona se une al receptor celular que desencadena la reaccion esperada segun sea su
objetivo, a nivel y cantidad esperada, sin embargo, al mimetizar a la hormona natural
el disruptor endocrino puede unirse al receptor e interferir en la reaccion, bloqueando

la hormona.

Antagonizar la accién de las hormonas. Implica bloguear o reducir la respuesta
bioldgica normalmente inducida por esta hormona, al ejercer su efecto uniéndose a
receptores especificos en las células objetivo donde los antagonistas de los receptores
bloquean estos receptores impidiendo que se una la hormona y pueda activar la
respuesta celular ya sea en el metabolismo, crecimiento, reproduccion, entre muchos

otros enfoques.

Alterar su patrdn de sintesis y metabolismo. Esto indica que se pueden ver afectadas
las vias de sefalizacion intracelular, lo que impide que la célula responda
adecuadamente a la hormona. Ademas, los disruptores endocrinos presentan la
capacidad de competir con las hormonas por el sitio de union al receptor, sin activar la

sefializacion celular, lo que reduce la respuesta de la hormona.

Modular los niveles de los receptores correspondientes. Los niveles de los receptores

pueden regularse en respuesta a diferentes sefiales como las hormonas, factores de
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crecimiento, condiciones ambientales y disruptores endocrinos. La modulacion de los
receptores es importante para controlar la respuesta celular a las hormonas y otras
sefales extracelulares, lo que implica que regular la cantidad de receptores disponibles
en las células objetivo para cada molécula tiene efectos en la respuesta celular; si
aumenta la expresion o la cantidad de receptores en las células, habrd mas sitios de
unién para las moléculas, lo que aumenta la sensibilidad celular y potencia su efecto
bioldgico, en caso contrario, si se disminuye la cantidad de receptores disminuye su
efecto bioldgico.

4.2 Disruptores endocrinos diabetogénicos derivados de plasticos.

Bisfenol

Los bisfenoles son sustancias quimicas organicas compuestas por dos grupos fenoles unidos
por un enlace quimico; existen diferentes tipos de bisfenoles entre los que estan bisfenol A,
bisfenol S y bisfenol F. Cada uno se diferencia por su estructura quimica y su uso. El bisfenol
A (BPA) estd compuesto por dos grupos fenol unidos por un enlace metileno central, el bisfenol
S (BPS) esta compuesto por dos grupos fenol unidos por un puente sulfuro y finalmente el
bisfenol F (BPF) cuenta con dos grupos fenoles unidos por un puente de fltor. En cuanto a los
usos el BPA se usa para fabricar policarbonato y resinas epoxi, generalmente se encuentra en
productos como botellas de plastico reutilizables, latas de alimentos y algunos productos de
consumo, el BPS se usa para sustituir el BPA en productos similares (envases de alimentos,
bebidas, etc.) es decir, poder brindar elementos “libres de BPA”, finalmente el BPF se usa en
productos industriales con resinas epoxi (Garcia, Gallego y Font, 2015).

El BPA es usado como mondmero para producir policarbonato, este plastico es resistente,
transparente y Gtil en envases de alimentos, equipos deportivos, vajillas, cubiertos, entre otros.
En cuanto a la produccidn de resinas epoxi se usan para recubrir tuberias y en papeles térmicos,
recubrimiento de envases de cremas dentales (Garcia, Gallego y Font, 2015).

Los humanos se ven expuestos al BPA al consumir alimentos, ya que estas sustancias tienen la
capacidad de migrar desde los envases al interior de éstos, sin dejar de lado la manipulacién de
recibos, tiquetes impresos en papel termico que aumenta la probabilidad de absorcion del BPA.
Una vez ingresa el BPA al cuerpo es metabolizado y eliminado a través de la orina (Garcia,
Gallego y Font, 2015).
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Migracion

Para que se logre dar la migracion de BPA a los alimentos se requiere de un ambiente favorable,
en donde se aumente la temperatura y el pH del producto; es por esto por lo que los productos
con mayor afectacién son los productos enlatados, ya que estos pasan por un proceso de
esterilizacion en el que son sometidos a altas temperaturas generando la migracion de
polimeros y aditivos al alimento (Garcia, Gallego y Font, 2015).

Otro factor que suele afectar la migracion de BPA es la composicion del alimento,
caracteristicas como el estado fisico, tiempo y temperatura de almacenamiento, acidez etc.

Al ingerir alimentos previamente en contacto con los BPA, esta sustancia es absorbida y migra
a torrente sanguineo, alli pasa a ser metabolizado a nivel intestinal y hepético; seguido de esto
el BPA pasa por una detoxificacion dividida en dos: en la primera parte se dara glucuronidacion
(se transforma en un metabolito soluble: BPA-glucurénido) y en la segunda parte se da la
conjugacion con sulfato (produciendo BPA-sulfato). Al ser estos dos productos solubles se
logran eliminar por la orina. Después de este proceso queda una porcion de BPA disponible, la
cual logra unirse a los receptores estrogénicos y asi generar un efecto hormonal (Garcia,
Gallego y Font, 2015).

Ftalatos.

Los ftalatos son sustancias quimicas derivadas del &cido ftalico, que poseen actividad
antiandrogénica y acciones estrogénicas cuya funcién en productos plasticos es agregar el
aditivo a las resinas sintéticas para darle flexibilidad al plastico y reducir la fragilidad de este.
Se afiaden en plastificantes de PVC principalmente, aunque también de celulosa, acetato de
polivinilo y poliuretano, como componente de recubrimientos; insecticidas y repelentes;
perfumes, esmalte de ufias, laca de pelo y otros productos cosméticos, también se afiaden a
juguetes infantiles, envases de alimentos y agua potable, y productos plasticos médicos. Con
el aumento de enfermedades, existen restricciones en el uso de productos que contengan esta
sustancia en plasticos, por lo que han sido sustituidos paulatinamente por otros compuestos
como el Di(isononil)ciclohexano-1,2-dicarboxilato. La produccién y el consumo de ftalatos
dan lugar a una exposicion humana diaria por ingestion oral, inhalacion y contacto dérmico
(De Prada, 2016).

Segun su utilidad los ftalatos se pueden clasificar de la siguiente manera (De Prada, 2016):
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e Dietil ftalato. Perfumes, colonias, champus, lociones dermatologicas.

e Dibutil ftalato. Cosmeticos, plasticos y productos de belleza para el cabello.

e Benzilbutil ftalato. Cinturones, productos adhesivos, productos del automovil.

e Diciclohexil ftalato. En laboratorios de investigacion.

e Di-2-etilhexil ftalato. Juguetes de nifios, envoltura de alimentos, productos de uso
médico (bolsas, tubos...).

e Dioctil ftalato. Suelos de pléastico, cubierta de libros.

e Di-isononil ftalato. Mangueras de agua, suelas de zapatos, juguetes, materiales de

construccion.

5. Efectos de los disruptores endocrinos en las diferentes etapas de la vida

Los disruptores endocrinos pueden tener efectos adversos en la salud, especialmente durante
ciertos periodos de la vida en los que el sistema endocrino esta mas vulnerable. Durante el
desarrollo fetal, el sistema endocrino esta en proceso de formacion y cualquier alteracion en
las sefiales hormonales puede tener efectos duraderos en la salud y el desarrollo del feto.
Exposiciones a disruptores endocrinos durante este periodo pueden interferir con la
programacion metabdlica del feto, aumentando el riesgo de desarrollar resistencia a la insulina

y diabetes mellitus tipo 2 en la edad adulta (Aular, 2013).

La exposicidn a ciertos disruptores endocrinos durante la gestacién puede afectar el desarrollo
del pancreas fetal, el 6rgano responsable de producir insulina; lo que podria predisponer al
individuo a problemas metabdlicos, incluyendo la diabetes mellitus, durante el transcurso de la
vida. De igual manera durante la lactancia, puede afectarse el desarrollo del neonato debido al
temprano acercamiento a sustancias quimicas exogenas pues son compuestos que pueden
transferirse a través de la leche materna; la exposicion a estas sustancias puede afectar
negativamente el desarrollo metabdlico del individuo pues aumenta el riesgo de patologias

relacionadas con la glucosa y/o sensibilidad a la insulina (Romano, 2012).

Durante los primeros afios de vida asi como en la pubertad que son etapas en las que el sistema
endocrino se desarrolla y puede ser especialmente sensible a la interferencia de los disruptores
endocrinos. La exposicion durante este periodo a estos compuestos puede interferir con la

regulacién de la glucosa en sangre y la sensibilidad a la insulina, lo que aumenta el riesgo de
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desarrollar resistencia a la insulina y diabetes mellitus tipo 2 en la adolescencia y la adultez

temprana (Romano, 2012).

Es importante tener en cuenta que la sensibilidad a los disruptores endocrinos puede variar
segun el tipo de compuesto, la dosis, la duracion de la exposicidn y otros factores individuales.
Sin embargo, estos periodos criticos de la vida son especialmente importantes en términos de

vulnerabilidad a los efectos de los disruptores endocrinos (Romano, 2012).
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Disefio metodologico

El disefio metodoldgico de esta investigacion se ha estructurado de manera organizativa a partir
del planteamiento del problema, permitiendo un andlisis de datos coherente y légico. Esta
estructura facilita la comparacion, identificacion de patrones y validacion de la informacion,
integrando conceptos emergentes que contribuyen a comprender el fendbmeno investigado en
su contexto de causa raiz. Se fundamenta en una revision exploratoria de fuentes documentales,
incluyendo bases de datos, articulos, revistas, con un enfoque correlacional, descriptivo y

explicativo.

El interés principal radica en comprender la relacion entre los disruptores endocrinos presentes
en plasticos y su posible influencia en el desarrollo de la diabetes en la poblacion adulta. Las
palabras clave que se tuvieron en cuenta para la realizacién de la busqueda fueron disruptores
endocrinos, diabetes y plasticos. Para abordar esta cuestion, se realizé una busqueda en diversas
bases de datos, entre las que se incluyen Scielo, Science Direct, Springer Link y Medline
(OVID, PubMed), abarcando el periodo comprendido entre 2002 y 2023. Se recopil6 la
informacion relevante y se organizo en una base de datos en Excel, incluyendo datos como
autor, fecha de publicacion, tipo de estudio, tema, pregunta general, metodologia y

conclusiones de cada estudio.

En la definicion de los criterios de inclusidn, se prioriza la seleccién de articulos originales que
informaran sobre estudios experimentales y epidemioldgicos, abarcando el periodo
comprendido entre 2002 y 2023. Por otro lado, los criterios de exclusion se centraron en
descartar la revision de resimenes, comunicaciones cortas, revisiones narrativas. También se
excluyeron aquellos articulos que carecian de acceso al texto completo, no estaban relacionados
con la tematica de interés y duplicados. Este enfoque meticuloso garantiza la calidad y
relevancia de los estudios incluidos en el analisis, proporcionando una base soélida para las

conclusiones y recomendaciones de la investigacion.
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Resultados

A partir de la revision documental se tuvieron en cuenta cincuenta y nueve articulos que fueron
evaluados desde el afio 2002 hasta el afio 2023, con el tema claramente delimitado, aplicando
cada uno de los filtros de inclusion y exclusion establecidos previamente, fueron divididos en

diferentes categorias para realizar su respectivo analisis.

Los articulos encontrados fueron agrupados por afio de publicacion, se observo que el afio 2017
fue el afo en el que se registr6 mayor nimero de publicaciones (8 por afio lo que corresponde
al 13.5% de los articulos evaluados), ademas, es posible afirmar que en los afios posteriores al

2017 hubo mayor cantidad de publicaciones que en los afios anteriores.

Articulos publicados por afio

Articulos publicados

N

Figura 1: Articulos publicados por afio sobre disruptores endocrinos en plasticos que generan

riesgo de aparicion de diabetes mellitus en poblacion adulta.

Al agrupar los articulos por pais de publicacion, es posible afirmar que el lugar que mayor
namero de investigaciones tiene en el tema es Estados Unidos (representando el 23.7 % de los
articulos analizados), sin embargo, son pocos los paises de América que poseen investigaciones

en el tema mientras que Europa es el continente con mayor nimero de paises con publicaciones.
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15

ARTICULOS PUBLICADOS

Articulos publicados por pais

Figura 2: Articulos publicados por pais sobre disruptores endocrinos en plasticos que

generan riesgo de aparicion de diabetes mellitus en poblacion adulta

A partir de la revision de los articulos se ha determinado que los disruptores endocrinos

diabetogénicos pueden ejercer su actividad de dos maneras distintas: mediante la estimulacion

de vias hormonales o a través de su inhibicion. La siguiente tabla consolida estas posibles

acciones de los disruptores endocrinos diabetogénicos, ya sea por estimulacion o inhibicion.

Disruptores endocrinos diabetogenicos

Estimulo de las vias hormonales

Activacion
enzimatica

Aumento de los Disminucién y Activacion de
coactivadores degradacion de receptores: agonistas
receptores
hormonales
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Inhibicion de las vias hormonales

Disminucion de Inhibicion Inhibicion de Interferencia Inhibicion de
coactivadores enzimatica sintesis con proteinas receptores
hormonal de transporte hormonales:

Antagonistas.

Tabla 2: Tipos de actividad de los disruptores endocrinos diabetogénicos en el organismo.

Se encontraron dos disruptores endocrinos importantes en cuanto a la diabetes mellitus y su
aparicion en los pléasticos, los cuales fueron: los ftalatos y los bisfenoles, con el fin de prolongar
la vida 0til de los productos plasticos, debido al uso comin y generalizado de los productos
plasticos pueden llegar a generar alteraciones en el sistema endocrino, ya que modifica su
funcion hormonal normal lo que ha demostrado afectar la homeostasis metabdlica, lo que lleva
a patologias como la diabetes mellitus, no solo de las personas expuestas, sino también su

descendencia.

En la siguiente tabla se describe su participacién como perturbadores diabetogénicos.

. En qué plasticos se
Disruptor | Usoen la .
. ) . pueden encontrar Accién hormonal
endocrino | industria
e Juguetes - Afeccion del pancreas.
infantiles. - En las células  pancreéticas, aumenta
e Suelos. la sensibilidad al dafio por parte del
e Recipientes | sistema inmune, llevando a apoptosis
de y perpetuando la autoinmunidad al
- cosméticos roducir péptidos especificos contra las
Flexibilidad i Pep P
productos de | células.
a los L
. aseo. - Alteracion en la
Ftalatos | plasticos s . . .
T e Recipientes | homeostasis del calcio y el estrés sobre
principalme g L
de productos | el reticulo endoplasmico.
nte. . .
de belleza. - En las ceélulas beta pancreéaticas
e Envasesde | produce apoptosis celular, lo que afecta
alimentosy |a los islotes pancredticos con
bebidas. ineficiencia en la secrecion de insulina.
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- Provoca alteraciones en el desarrollo
de las células B- pancredticas debido a
cambios en la expresion de genes y a un
aumento en el nimero de células.

- Hace que el organismo libere mas
insulina de la que necesita generando

Resistencia e Envases de|,. " . " . .
. hiperinsulinemia, que con el paso del
y alimentos . o
- tiempo se traducira en una menor
durabilidad e Botellas de - . L
- sensibilidad a la accion de la insulina
permitiendo agua .
i I por lo que no habréa control de la glucosa
Bisfenoles | que sea e Revestimient
o en sangre.
utilizado en 0 de
una variedad roteccion en . .
P - Altera la funcion y el ndmero de
de muchas latas ) . . )
. . macrofagos y linfocitos B, ademas de
aplicaciones de alimentos

causar una desregulacion en la
produccién de una gran variedad de
citocinas, una disminucion en la
secrecion de IL-6, IL-10 e interferdn
gamma, en asociacion con el origen de
la diabetes mellitus.

Tabla 3: Clasificacion y accion del organismo de los disruptores endocrinos potencialmente

diabetogénicos

Existe evidencia que permite afirmar que los bisfenoles y ftalatos son las principales sustancias
en plasticos que actian como disruptores endocrinos potencialmente diabetogénicos ya que
pueden ejercer un efecto directo sobre el metabolismo de la glucosa en sangre. Se puede afirmar
segun los estudios epidemioldgicos una relacion directa de la accién de los ftalatos y los

bisfenoles con una mayor incidencia de la diabetes mellitus.

Un punto importante en la literatura es la observacién de una relacién no lineal entre dosis-
respuesta. Esto se debe a que la exposicion no se limita a una sola sustancia, sino que puede
involucrar varias sustancias quimicas exogenas, con la posibilidad de interacciones entre ellas.
Por tanto, la accion de los disruptores endocrinos, como los ftalatos o los bisfenoles, depende
de la presencia de una cantidad adecuada, con efectos variables segln la edad y el sexo.
Ademas, el hecho de que muchas de estas sustancias quimicas exdgenas sean capaces de
bioacumularse dificulta la determinacion del periodo de exposicion, siendo posible que
pequefias cantidades sean peligrosas, sin embargo se desconoce la cantidad, el tiempo y el
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periodo de vida especifico en el cual se puede empezar a establecer situaciones dafiinas para la
salud que predisponen al padecimiento de la diabetes mellitus, a su vez estos perturbadores

endocrinos presentan una alta vida media.

Dentro de la literatura revisada se pueden destacar tres caracteristicas de los disruptores
endocrinos compartidas entre 41 de los 59 articulos revisados, por las que no se puede
determinar el tiempo de exposicion ni la concentracion a la que estas sustancias pueden
provocar el inicio de la diabetes mellitus que son: la baja biodegradabilidad, la capacidad de

ser transportados por agua, aire y alimentos; y la facilidad de bioacumularse.

Los disruptores endocrinos derivados de los plasticos afectan durante todas las etapas de la
vida, siendo especialmente relevantes durante la gestacion debido a la mayor sensibilidad y
susceptibilidad del ser vivo a los efectos de estas sustancias quimicas. Ademas, los adultos al
estar expuestos durante periodos prolongados, ya sea a través del contacto directo con botellas
de pléstico, cosméticos, productos de cuidado personal o aseo, o debido a la lenta
descomposicion de estas sustancias, pueden experimentar una serie de reacciones que alteran
el sistema endocrino y que posteriormente se relacionan con la aparicion de patologias como
la diabetes mellitus (Flaws et al., 2020).

Al realizar el analisis de la literatura para este estudio se ha observado que de un total de 59
articulos revisados la mayoria de ellos, especificamente 54, correlacionan el bisfenol A como
un disruptor endocrino asociado con el desarrollo de diabetes mellitus. Asi mismo, 39 de los
articulos establecen una relacién entre los ftalatos y la diabetes mellitus. Por otro lado, una
proporcién menor, especificamente 4 de los articulos revisados, sugieren una asociacion entre
los perfluorados y la incidencia de diabetes mellitus. Este andlisis resalta la prevalencia de la
investigacion cientifica que vincula estos compuestos disruptores endocrinos con la
patogénesis de la diabetes mellitus, sefialando la importancia de investigaciones futuras en este

campo.
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Disruptores Endocrinos y Diabetes: Evaluacion de la Evidencia
Cientifica

60

40

20

# DE ARTICULOS

Bisfenol A Ftalatos Perflucrados

DISRUPTOR

Figura 3: Articulos cientificos publicados sobre disruptores endocrinos asociados con la

diabetes mellitus

Por otro lado, de los 59 estudios cientificos 36 se centraron en la deteccion de los disruptores
endocrinos mencionados en muestras de orina. Ademas, se encontr6 que 20 de estos estudios
se enfocaron en la deteccion de estos compuestos en muestras de suero, mientras que solamente
2 abordaron su presencia en muestras de leche materna. Es importante destacar que algunos de
estos estudios mencionaron tanto el anélisis en orina como en suero en un mismo articulo, lo
que sugiere un creciente interés en explorar la presencia y los efectos de estos disruptores
endocrinos en distintas muestras bioldgicas. Estos resultados resaltan la relevancia de examinar
la posible interaccion sinérgica o combinada entre ambos conjuntos de disruptores endocrinos
en el desarrollo de la diabetes mellitus, indicando la urgencia de realizar investigaciones

adicionales para obtener una comprension mas profunda de esta relacion.

Evaluacion de Disruptores Endocrinos: Enfoque en Muestras
Biolégicas

Orina

Suero

Leche materna

TIPO DE MUESTRA ANALIZADA

0 10 20 30 40

# DE ARTICULOS
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Figura 4: Articulos cientificos publicados sobre la evaluacion de disruptores endocrinos en
enfoque de muestras biolégicas

De los 59 articulos examinados, 29 se basaron en estudios realizados en ratas, 3 se respaldaron
en investigaciones llevadas a cabo en seres humanos y el resto de los estudios tuvieron un
enfoque tedrico. Este descubrimiento sugiere que la mayor parte de la evidencia disponible
proviene de estudios en modelos animales, principalmente en ratas, mientras que la cantidad
de estudios que incluyen directamente a seres humanos es limitada. Es crucial tener en cuenta
esta disparidad al interpretar los resultados y al planificar investigaciones futuras para obtener
una comprension mas completa de los efectos de los disruptores endocrinos en la salud humana.

Comparacion entre estudios en modelos animales y en seres
humanos

Teoria
45.8%

Ratones
49,2%

Humanos
5,1%

Figura 5: Comparacion entre estudios en modelos animales y en seres humanos

42



Discusion

Se han identificado cerca de 50 hormonas en el cuerpo humano, mientras que hay alrededor de
144.000 disruptores endocrinos, de los cuales cerca de 83.000 estan en el mercado, y
aproximadamente 1.000 interfieren con la accion hormonal. Los plasticos son polimeros
complejos compuestos por monomeros, aditivos y compuestos quimicos que otorgan las
propiedades caracteristicas como su flexibilidad, estabilidad y maleabilidad. Varios de estos
compuestos aunque necesarios pueden ser inestables ante factores externos lo que podria

volverlos perjudiciales para la salud humana pues actian como perturbadores endocrinos.

Los disruptores endocrinos se han convertido en un importante problema de salud publica
debido a la capacidad que tienen de afectar el sistema hormonal provocando enfermedades y
generando disfunciones metabdlicas importantes a largo plazo; una exposicién controlada a
estos es compleja debido a que se encuentran presentes en miles de productos usados dia a dia;
sin embargo, es importante analizar la influencia que tiene la exposicion a estos componentes
con la aparicion de enfermedades metabdlicas. En los Gltimos afios, se han llevado a cabo
diversos estudios sobre diferentes sistemas para identificar estas sustancias.® Sin embargo, la
mayoria de la literatura se centra en la evaluacion de los modos de accion especificos
relacionados principalmente con la modificacion de hormonas tiroideas o a la accion de
estrogenos y andrégenos, sin tener en cuenta otras formas de actividad que puedan afectar el
funcionamiento del sistema endocrino. La revision literaria indica que los disruptores
endocrinos estan relacionados con la aparicién tanto de diabetes mellitus tipo 1 como tipo 2, es

decir, no se limita Unicamente a una u otra.

A pesar de esto, existen datos epidemioldgicos que vinculan los disruptores endocrinos con la
aparicion de enfermedades metabdlicas como la diabetes mellitus. La exposicién temprana y
significativamente alta a compuestos como los bisfenoles y ftalatos puede ser un factor

predisponente para la adquisicion de esta patologia.

8 Por mencionar algunos: Una revision sobre los disruptores endocrinos y su posible impacto sobre la salud de
los humanos [7] El pléstico libera disruptores endocrinos toxicos [18]

Plasticos, salud y perturbadores endocrinos: Guia sobre sustancias quimicas perturbadoras del sistema endocrino
y plésticos para organizaciones de interés publico y formuladores de politicas [22]

Disruptores endocrinos: Informacion general, efectos en el organismo y su inclusion en contenedores plasticos
reutilizables destinados al almacenaje de alimentos [3]
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Los resultados de experimentos con modelos animales han demostrado que cambios en los
hébitos durante el embarazo, en particular los cambios en la dieta pueden afectar la
programacion de los tejidos metabdlicamente activos e inducir enfermedades como la diabetes
mellitus tipo 2 en la descendencia. Datos de estudios realizados en modelos animales respaldan
un vinculo entre la exposicion a disruptores endocrinos y un mayor riesgo a desarrollar este
tipo de diabetes tipo 2; estos mismos modelos animales han demostrado que la exposicion al
bisfenol A produce resistencia a la insulina (Alonso-Magdalena et al., 2011)

En particular, el bisfenol A tiene la capacidad de imitar la hormona estrogeno por lo que puede
alterar la funcién de las células B pancredticas, los adipocitos y otros tejidos implicados en el
metabolismo de la glucosa y los lipidos; estos efectos pueden contribuir a la resistencia a la
insulina y otros trastornos metabodlicos asociados con la diabetes (Nadal, 2013). Existe
evidencia experimental que indica que los ftalatos pueden afectar el higado e interferir con la
biologia de los adipocitos y el metabolismo de la glucosa a través de efectos sobre los
receptores activados por proliferadores de peroxisomas (Sun et al., 2014).

El bisfenol A suele pasar al torrente circulatorio a través de la via oral, usualmente
acompafando a los productos contenidos en recipientes de plastico que lo contienen; tiene una
absorcién inmediata (5 - 20 min), una biodisponibilidad superior al 70%, se conjuga en el
intestino e higado con acido glucuronico y se elimina practicamente en su totalidad por orina
(Ruiz et al., 2018) por esta razén diversos estudios epidemiolégicos emplean el estudio de
muestras de orina para establecer una relacion entre los niveles urinarios de bisfenol y el
aumento de masa corporal (factor predisponente para desarrollar diabetes mellitus) y la
resistencia a la insulina. De hecho, aunque la cantidad maxima de metabolitos se excreta en
orina también puede estar presente en sangre, saliva, heces, liqguido amniético y leche materna
(Alavian-Ghavanini y Riiegg, 2018); sin embargo, la orina suele ser la matriz de eleccion para
evaluar la exposicion al bisfenol A debido a que este tiene concentraciones mas bajas en sangre
que en orina por la vida media de la sustancia quimica (Zukin et al., 2021). Aunque el aumento
sérico de los niveles de bisfenol A se ha asociado positivamente con la diabetes mellitus, dicha
asociacion es independiente de otros factores predisponentes para la enfermedad como el indice
de masa corporal, la creatinina urinaria, la ingesta de alcohol y el nivel de colesterol sérico.

(Shankar y Teppala, 2011). Los analisis pueden realizarse mediante la bdsqueda de

44



biomarcadores como la adiponectina que en niveles bajos se relaciona con la resistencia a la

insulina, diabetes mellitus tipo 2 y sindrome metabodlico (Zukin et al., 2021).

La prevalencia de enfermedades metabdlicas como la diabetes mellitus, esta directamente
relacionada con el problema global de los disruptores endocrinos. Se ha documentado en el
articulo titulado Potential Health Risk of Endocrine Disruptors in Construction Sector and
Plastics Industry: A New Paradigm in Occupational Health, que los ftalatos y los bisfenoles
son considerados sustancias exdgenas diabetogénicas. Se sugiere que la exposicion a estos
compuestos, a través del uso generalizado de productos plasticos, interfiere con la accion y
secrecion de insulina, asi como con el metabolismo de la glucosa, lo que puede favorecer la
aparicion de la diabetes mellitus (Fucic et al., 2018). La investigadora Cynthia Washam en su
articulo titulado Exploring the Roots of Diabetes: Bisphenol A May Promote Insulin
Resistance, ha descrito el vinculo entre el bisfenol A (BPA) y la resistencia a la insulina como
el mecanismo por el cual se obstaculiza el metabolismo de la glucosa (Washam, 2006). Esta
interferencia puede afectar al pancreas, alterando el desarrollo de las células beta pancreaticas
responsables de la produccion de insulina y el control de los niveles de glucosa. Ademas, los
disruptores endocrinos pueden provocar desequilibrios en el calcio celular y estrés en el reticulo
endoplasmatico, lo que conduce a la muerte celular y afecta los niveles de glucosa en sangre
(Sénchez et al., 2020).

El bisfenol A afecta la funcion del islote de Langerhans que contiene diferentes tipos de células
y hormonas encargadas de secretar insulina y participar en el metabolismo de la glucosa. El
bisfenol A interferira con el sistema hormonal del cuerpo al imitar o bloquear la accion de las
hormonas naturales. Estos disruptores aumentan la sensibilidad de la autoinmunidad de las
células pancreaticas, produciendo péptidos especificos contra las células beta y modificando
los islotes pancredticos, lo que resulta en una produccién ineficaz de insulina (Revista de

Investigacion Agraria'y Ambiental, 2023).

Ademas, los ftalatos que se encuentran en los plasticos de las botellas de uso diario y recipientes
de alimentos pueden influir en la funcién de las células beta pancreéticas, el metabolismo de la
glucosa y la sensibilidad a la insulina mediante la ingestion, la inhalacion y la absorcion

cutanea.

45


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Washam%20C%5BAuthor%5D

La etapa de exposicion a los disruptores endocrinos también es un factor importante para
evaluar; por ejemplo, existe evidencia de que la exposicion a estos durante periodos criticos en
el desarrollo fetal puede causar cambios permanentes en la funcién del tejido ya que el feto es
extremadamente sensible a la exposicion durante su desarrollo (Fernandez y Olea, 2014). EI
feto se verd expuesto a través de la placenta a una carga previa y actual de disruptores
endocrinos provenientes de la madre y seguird siendo expuesto a estos compuestos en la
lactancia. Estas interacciones junto a las de su nifiez y adultez pueden contribuir al riesgo que
tendrd el individuo de desarrollar una enfermedad metabdlica a causa de los disruptores
endocrinos. Ademas, es importante recordar que fetos y nifios corren un mayor riesgo de sufrir
alteraciones endocrinas a causa del bisfenol A ya que las enzimas encargadas de su eliminacion

no son completamente funcionales en estas etapas de la vida (Vanni et al., 2021).

La exposicidn continua a disruptores endocrinos, como el bisfenol Ay los ftalatos, a través de
diversas fuentes ambientales, incluidos los alimentos enlatados, los productos de plastico y los
cosméticos, plantea preocupaciones sobre la salud puablica, especialmente en poblaciones
vulnerables como las mujeres embarazadas y los nifios pequefios. Aunque se han implementado
medidas regulatorias para reducir la exposicion, como la prohibicion del bisfenol A en
biberones en la Union Europea, la presencia persistente de estos compuestos en el medio
ambiente y su ubicuidad en productos de consumo sugieren la necesidad de una mayor

vigilancia y regulacion.

La prevalencia y la incidencia de enfermedades metabolicas como la diabetes no estan
directamente vinculadas al problema global de la actividad de los disruptores endocrinos, pero
existe una amplia evidencia que sugiere que pueden aumentar el riesgo de padecer esta
patologia. Sin embargo, la incidencia permite expresar el riesgo de pasar del estado sano al
estado de enfermedad y la prevalencia estima que la probabilidad de la diabetes mellitus en la
poblacién adulta, asi mismo, util para el estudio de la carga de la diabetes mellitus crénica y

sus implicaciones para los servicios de salud.

La literatura documenta que hay factores de riesgo clave que influyen en la probabilidad de
desarrollar diabetes mellitus en la edad adulta. Sin embargo, se ha documentado que en ciertos
periodos de la vida, como el desarrollo embrionario y la primera infancia, son particularmente
susceptibles a la actividad de los disruptores endocrinos, 1o que se asocia con la diabetes

mellitus tipo 1. Es importante considerar que la relacion entre la exposicion y los efectos no
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siempre es inmediata; hay un periodo de latencia entre la exposicion y las consecuencias
negativas en la salud. Ademas, los dafios no solo pueden manifestarse en los individuos
expuestos, sino también en generaciones futuras debido a modificaciones epigenéticas. Por lo
tanto, determinar concentraciones de exposicion segura es una tarea dificil. Aunque se ha
mencionado el principio de precaucion, la asociacién entre exposicion y efecto aun no se ha
demostrado suficientemente en su totalidad. Por lo tanto, es necesaria la prevencion para

anticiparse al dafio.

En los ultimos afios se han implementado leyes y regulaciones para controlar la liberacion de
sustancias quimicas que alteran el sistema endocrino, a menudo invocando el principio de
precaucion. Se destacan tres grupos de sustancias quimicas persistentes: los bifenilos
policlorados, los éteres de difenilo polibromados y los pesticidas organoclorados, asi como dos
no persistentes: el bisfenol A y los ftalatos, siendo estos Gltimos los de importancia en este

trabajo.

La Organizacion Mundial de la Salud, reconoce la importancia de regular los disruptores
endocrinos por lo que ha estado involucrada en la evaluacion de los riesgos asociados a la
exposicion a estas sustancias y ha emitido directrices y recomendaciones para su regulacion;
sin embargo; cada pais debe tener sus propias regulaciones. La Agencia de Proteccion
Ambiental de los Estados Unidos’, la Agencia Europea de Sustancias y Mezclas Quimicas®, el
Ministerio de Salud y Proteccion Social®, el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible'?,
El Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos?!, y la Superintendencia de
Comercio de Colombia? son algunas entidades reguladoras en ciertos paises del mundo que
han desarrollado politicas y normativas para identificar y regular los disruptores endocrinos en
productos quimicos y materiales de consumo. Es importante tener en cuenta otros aspectos
importantes para reducir la carga individual y social de enfermedades como la diabetes mellitus
en la sociedad y esto incluye educar a la poblacién sobre el impacto que pueden tener las

exposiciones a los disruptores endocrinos ya que pueden aumentar el riesgo de presentar

7 Sitio web oficial: https://espanol.epa.gov

8 Sitio web oficial: https://echa.europa.eu/es/fhome

9 Sitio web oficial: https://www.minsalud.gov.co

10 Sitio web oficial: https://www.minambiente.gov.co
11 Sitio web oficial: https://www.invima.gov.co

12 Sitio web oficial: https://www.sic.gov.co
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enfermedades metabolicas, estrategias para reducir esas exposiciones y politicas sociales para

abordar la desigualdad ambiental.

Existe hoy en dia y en el Gltimo periodo de tiempo una creciente preocupacion por entender
como la exposicion a disruptores endocrinos se encuentra vinculada a enfermedades
metabolicas de importancia como la diabetes mellitus, por lo que ha habido un aumento
significativo en las investigaciones asociadas a este tema que también se ha convertido en un
problema de salud publica asi que comprender y regular estos compuestos es uno de los grandes

retos que la salud enfrenta.

El presente trabajo sirve como evidencia y respalda la hipdtesis de que los disruptores
endocrinos pueden llegar a tener participacion en enfermedades metabolicas como la diabetes
mellitus. Los estudios realizados a lo largo del tiempo de carécter epidemioldgico
principalmente determinan que existe una relacion directa entre la exposicion a estos

compuestos y una mayor incidencia de diabetes mellitus y otros trastornos metabolicos.
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Conclusiones

Tras explorar los desafios asociados con la exposicion a los disruptores endocrinos, resulta
evidente su impacto significativo en la salud publica. Estos compuestos, incluso en dosis
minimas, desencadenan desequilibrios metabolicos, desafiando la nocidon tradicional de que
"mas cantidad, mayor efecto”. Esta complejidad subraya la urgente necesidad de regulaciones

efectivas para mitigar los riesgos que conlleva su exposicion.

Los resultados obtenidos subrayan la importancia de comprender el impacto de los disruptores
endocrinos en el cuerpo humano, impulsando asi el desarrollo de estrategias preventivas
efectivas. La inversion continua en investigacion es esencial para informar a la poblacion sobre
los riesgos asociados y como abordarlos, respaldando la creacién de politicas publicas y

herramientas educativas.

La investigacion revela una prevalencia significativa de estos compuestos en el mercado, con
aproximadamente 144,000 identificados y alrededor de 1,000 con efectos hormonales. Estos
hallazgos, centrados en su inclusion en productos de plastico, recalcan la necesidad de una
mayor vigilancia y regulacion, especialmente dada su ubicuidad en productos de consumo

diario.

Estudios experimentales en modelos animales han demostrado que la exposicién a compuestos
como el bisfenol A y los ftalatos puede desencadenar resistencia a la insulina y afectar el
metabolismo de la glucosa, sefialando preocupaciones adicionales sobre la salud publica. Estos
resultados refuerzan la necesidad de establecer umbrales de exposicién seguros y promover
practicas regulatorias mas estrictas.

A pesar de las medidas regulatorias existentes, la persistencia de estos compuestos en el medio
ambiente y su ubicuidad en productos de consumo sugieren la necesidad de una accion mas
contundente. La investigacion continua es esencial para comprender completamente la
asociacion entre los disruptores endocrinos y enfermedades metabdlicas como la diabetes
mellitus, lo que permitira el desarrollo de politicas méas efectivas para abordar este desafio de

salud publica.
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