Glucosa: Metodos
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Determinar los niveles de glucosa que presenta un paciente es una practica habitual a reali-
zar por el personal de Enfermeria. Esta determinacion puede hacerse sobre |os valores que
aparecen en la orina o también en sangre capilar. Esta Ficha de Utillaje desarrolla la forma
correcta de hacer estos célculos en la orina. La siguiente Ficha se ocupara de los diferentes

meétodos de medicion y lectura de la glucosa en

estas paginas, se tratan todos los aspectos fundamentales que nos permitiran llevar a cabo

una correcta determinacion de glucosa en orina.

sangre capilar. Como siempre, a lo largo de

INTRODUCCION

Muchas y frecuentes son las situacio-
nes en que es necesario determinar los
niveles de glucosa de un individuo. Reali-
zar dichos controles es practica habitual
de Enfermeria y aunque sea una técnica
frecuente y sencilla, no siempre se realiza
correctamente.

La enfermera debe estar familiarizada
con los diferentes métodos de determi-
nacion de glucosa que existen en el mer-
cado. Cabe destacar la importancia que
tiene la determinacion de la glucosa en el
autocontrol del paciente diabético.
Normalmente, la secrecion de insulina
por el pancreas varia constantemente no
solo a lo largo del dia, sino de un dia a
otro. Estos cambios se deben a variacio-
nes en la cantidad de alimentos o en la
actividad fisica, a alteraciones emociona-
les, enfermedades, etc. Las necesidades
de insulina son compensadas por el pan-
creas y la glucemia se mantiene estable.
Las personas diabéticas también sufren
modificaciones continuas en sus necesi-
dades de insulina y, en cambio, no dis-
ponen de un sistema automatico que
regule la glucemia. Si desean tener un
buen control deben estar informadas
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con frecuencia de sus cifras de glucosa,
lo que permitira un ajuste continuo de su
medicacion para imitar en lo posible el
funcionamiento de un pancreas nor-
mal.

¢Como podemos saber
cuales son los niveles de
glucosa?

A nivel ambulatorio podemos saber los
niveles de glucosa, basicamente, a partir
de dos métodos:

e Determinacion de glucosa en orina
(glucosuria).

e Determinacion de glucosa en sangre
capilar (glucemia capilar).

En la presente Ficha de Utillaje nos
ocuparemos de la forma correcta de de-
terminar la glucosa en orina y en la proxi-
ma desarrollaremos ampliamente los di-
ferentes métodos de medicion vy lectura
de la glucosa en sangre capilar.

LA TECNICA DEL ANALISIS DE GLUCOSA
EN ORINA ES SUMAMENTE FACIL, PERO
NO POR ELLO DEBE MINIMIZARSE, YA
QUE UNA TECNICA ERRONEA PUEDE
CAUSAR PROBLEMAS AL PACIENTE
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La glucosuria es un método indirecto
de determinar la glucosa de un individuo
y debemos tener en cuenta que algunas
sustancias presentes en la orina pueden
alterar los resultados. Ademas, una técni-
caincorrecta en la recogida de orina o en
la lectura del analisis, aumenta considera-
blemente la posibilidad de error.

¢Qué sustancias presentes
en la orina pueden alterar
los resultados?

Varias son las sustancias que pueden
alterar los resultados, pero cabe destacar
entre ellas un medicamento de uso muy
comun, como la vitamina C (contenida en
muchos preparados antigripales), ya que
puede negativizar la determinacion de
glucosa en orina.

De este modo, puede dar la impresion
de un correcto control precisamente en
situaciones en las que lo l6gico es espe-
rar que la diabetes tienda a descompen-
sarse.

RECORDEMOS QUE LA GLUCOSA APA-
RECE EN LA ORINA A PARTIR DE UN DE-
TERMINADO NIVEL DE GLUCOSA EN

SANGRE (160-180 MG %)

¢Esta cifra es igual para
todas las personas?

NO. La cifra varia de unas personas a
otras.

La cifra de glucosa en sangre, a partir
de la cual se elimina glucosa por la orina,
se denomina umbral renal (figs. 1y 2).
En los ninos el umbral renal acostumbra a
estar mas bajo y en los ancianos esta mas
elevado de lo normal.

¢ Qué otras situaciones
pueden alterar el umbral
renal?

El embarazo y las enfermedades rena-
les pueden alterarlo y deben ser valora-
das individualmente.

(Cual es la mejor forma
de recoger una muestra de
orina?

Es muy facil recoger una muestra de
orina, lo importante es que ésta sea la
adecuada vy refleje el estado actual de
la glucemia.

La vejiga es un deposito, pero la orina
se forma continuamente. Por ello no es
de extranar que observemos glucosurias
positivas en individuos con glucemia
normal.

¢A qué es debido este falso
resultado?

Puede ser debido a orina acumulada
horas antes, cuando la glucemia estaba
elevada.

¢Como podemos evitarlo?

La forma mas adecuada de recogida de
orina se basa en el doble vaciado, es decir:

SOLICITUD
DE CAMBIO

En caso de cambio de domicilio, les agradeceremos

DE DOMICILIO

Ediciones ROL, S.A. - San Elias, 31-33
Tels. (93) 200 80 33 y 200 84 82 - 08006 Barcelona

rellenen y envien el cupdn adjunto a:

1.6" apellido

2.2 apellido

Nombre

N.° de suscriptor

Domicilio antiguo:

(el que figura en la etiqueta de su envio)

Direccion Teléfono
Poblacion Cdgo. Postal Provincia
NUEVO DOMICILIO: (a partir del mes de )
Direccion Teléfono
Poblacion Cdgo. Postal Provincia
de de 198__
(Firma)

IMPORTANTE:

Para evitar la pérdida de ejemplares, rogamos la méaxima anticipacion posible en el envio de
esta comunicacion.
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1. Primera Miccion.

2. Beber un vaso de agua.

3. Segunda Miccion a los 20-30 minutos
después de la ingesta de agua.

La ultima orina nos dara una idea mas
exacta de los niveles recientes de gluce-
mia.

¢COmo medimos la glucosa
gue hay en la orina?

Existe una gran variedad y cantidad de
material reactivo para la determinacion
de la glucosuria. El sistema mas utilizado
es el que se realiza a través de «tiras reac-
tivas».

RECORDEMOS QUE, ANTES DE UTILIZAR

ALGUN TIPO DE TIRA REACTIVA, SE DE-

BEN LEER ATENTAMENTE LAS INDICA-

CIONES ESPECIFICAS PARA CADA MAR-
CA EN CONCRETO

Aunque el empleo de «tiras reactivas»
no presenta ninguna dificultad, es im-
prescindible seguir literaimente el
modo de empleo que aconseja el fabri-
cante para obtener resultados mas co-
rrectos.

Pasos a seguir para realizar
una glucosuria

1. La orina debe recogerse en un reci-
piente limpio y analizarla lo antes posi-
ble.

2. Mojar completamente la zona reactiva
dela tira en orina fresca (figs. 3, 4 y 5).

3. Retirar la tira reactiva transcurridos 2
segundos.

4. Eliminar el exceso de orina sacudien-
do ligeramente el extremo de la tira
reactiva contra el borde del recipiente
(fig. 6).

5. Comparar la zona reactiva con la esca-
la colorimétrica correspondiente, es-
perando el tiempo adecuado, segun la
tira que empleemos (figs. 7 v 8). La tira
reactiva debe mantenerse cerca de la
escala colorimétrica vy leer cuidadosa-
mente.

¢COmo podemos
interpretar el resultado si
la zona reactiva aparece
moteada?

Los puntos mas oscuros son los que
deben ser utilizados para interpretar el
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Figura 1. Umbral renal de la glucosa: 10s rinones actuan como un vertedero.

Figura 2. Umbral renal: la eliminacion de la glucosa por la orina tiene como funcion modifi-
car el nivel de glucosa en sangre. (Valores normales 160-180 mg %.)

resultado, comparandolos con la escala
colorimeétrica.

¢COmo se expresan los
resultados obtenidos?

La tira reactiva cambia de color, si es
positiva, una vez tanscurrido el tiempo
adecuado. Cada tira tiene una escala de
color determinada vy el resultado puede
expresarse:

e Cualitativamente, en cruces (+, ++,
+++)
e Semicuantitativamente, en mg/dl.

Creemos importante mencionar tam-
bién la determinacion en orina de aceto-
na ya que, normalmente, en los pacien-
tes diabéticos se realizan los dos
controles. La técnica es igual que para la
determinacion de la glucosuria, solo varia
el tiempo que debe®esperarse para su
lectura.

S| LA PRUEBA NO PUEDE LLEVARSE A
CABO DENTRO DEL PERIODO DE 1
HORA POSTERIOR A LA EMISION DE LA
ORINA, ESTA DEBERA REFRIGERARSE
INMEDIATAMENTE Y SERA DEVUELTA A
TEMPERATURA AMBIENTE ANTES DE

REALIZAR EL ANALISIS
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Figura 6

- VENTAJAS

. Método de facil realizacion.

. Ocasiona muy pocas molestias al
paciente y es indoloro.

. Se obtienen resultados de forma
rapida e higiénica. !

. Permite al paciente practicar su
autocontrol, ya que es de facil
comprension y realizacion.

INCONVENIENTES

. Es un método indirecto de co-
nocer los niveles de glucosa en
sangre. Por consiguiente es un
método orientativo.

. Los resultados pueden verse
alterados por varios factores
(sustancias en la orina, técnica
incorrecta...)

. Cuando los niveles de glucosa
son muy elevados, especialmen-
te en algun tipo de tira, el color
de la zona reactiva aparece mo-
teado, lo que dificulta su lectura.
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Figura 7 Figura 8

RECOMENDACIONES PRACTICAS

1.

2
3
4
5.
6
7
8

Cerrar herméticamente el frasco inmediatamente después de la extraccion
de la tira reactiva.

. No debe tocarse la zona reactiva con los dedos.
. La medicion del tiempo exacto es esencial para obtener buenos resultados.
. Es necesario proteger los reactivos de la humedad, la luz directa y el calor.

Debe comprobarse la fecha de caducidad del frasco.

. Es imprescindible recoger correctamente la muestra de orina.

. Tener en cuenta el UMBRAL RENAL del paciente.
. Verificar que el paciente no toma ninguna medicacién que pueda alterar el

resultado.
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