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RESUMEN

población peruana.  
Material y Métodos:

asociación a DM2 en casos versus controles.

marcador asociado a DM2 en la población peruana y que se encuentra en una región cromosómica que contendría un gen(es) 
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ABSTRACT

in the Peruvian population.
Material and Methods:

with DM2 in the Peruvian population and is located in a chromosomal region that contain a gene(s) which would play a role 
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INTRODUCCIÓN

metabólico que incapacita al paciente en producir 

es capaz de metabolizar la glucosa en las células. 

Desde el punto de vista genético, se considera 
que algunas personas presentan susceptibilidad 
genética a desarrollar DM2, y esto sería 

como obesidad, hipertensión, hipercolesterolemia 

Esta enfermedad crónica presenta una etiología 
genética que viene siendo dilucidado a través de la 

asociados a DM2 involucrados en distintos grupos 

de prevalencia de DM2 en población peruana y 
observaron que esta enfermedad es más frecuente 

relacionan prevalencia de DM2 y el componente 

considerando que poblaciones con un origen étnico 
común como las poblaciones hispanoamericano 
comparten variaciones (mutaciones) en genes 
comunes causales de DM2.

han permitido descubrir el componente genético 
que subyace en las enfermedades crónicas de alta 

Estos marcadores tienen una alta tasa de mutación 
y un mayor número de alelos por locus a diferencia 

en microsatélites, postulándose genes de 
susceptibilidad asociada a obesidad en población 
mexicana (11,12), observando al microsatélite 

En un estudio familiar (tríos caso-progenitores), 

trasmisión diferencial de alelos de padres a hijos, 
encontrándose que los estudios familiares reducían 
la probabilidad de falsos positivos a diferencia 

evaluar la posible asociación entre los microsatélites 

tipo 2 en la población peruana.

MATERIAL Y MÉTODOS 

Población en estudio

Se analizaron dentro de la población urbana de 

pacientes diagnosticados con DM2 y como controles 

Figura 1.
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RESULTADOS

casos como en controles.

registró la presencia de 12 alelos para ambos 
grupos de estudio, observándose diferencias 

u obesidad,  (Tabla 1),provenientes de los Servicios 

Perú).

Extracción de ADN

sangre obtenida de cada paciente utilizando kit 

Humana de la Universidad de San Martín de Porres.

Análisis molecular

Análisis estadístico:

microsatélite fueron estimadas por el programa 

análisis permite determinar homogeneidad genética 
de las poblaciones en estudio y es necesario para 
continuar los estudios de asociación, los resultados 

de razón de verosimilitud, respectivamente. 

realizar dos pruebas de asociación; permutación de 
Montecarlo y regresión logística condicional, para 
validar  los resultadosobtenidos en este estudio.
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controles.

ambos grupos de estudio, se registró diferencia 

frecuencia en la población afectada.El microsatélite 

microsatélites en estudio, observándose asociación 

en población peruana, estos resultados tienen 
importancia biológica porque previamente se han 
observado asociaciones alélicas del marcador a 
DM2.

la población control, se consideró adecuado 
realizar el análisis de asociación con dos métodos 
estadísticos diferentes:el modelo de regresión 
logística condicional y la prueba de permutación de 
Montecarlo,que permitieron validar los resultados 
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DISCUSIÓN 

asociaciones entre mutaciones genéticas y 

para determinar si la población es genéticamente 
homogénea, y esto a su vez, es necesario para 
continuar con el estudio de asociación entre casos 
versuscontroles, validando el estudio de asociación 

En un estudio realizado en la población de 
Sami (Escandinavia), se observó que en la 

una alta tasa de mutaciones, un gran número de 

concentración de genes comparado con otras 

obesidad enpoblación mexicana (11) y en otro 
estudio familiar se observó asociación en población 

a la etiología de la obesidad y DM2.

de la población peruana, esto indicaría que la 
población en estudio no presenta una distribución 
genéticamente homogénea para dichos marcadores, 
esto podría explicarse por la presencia de alelos 
en común en controles y diabéticos, obteniéndose 
valores inferiores a lo previsto en el equilibrio de 

que las asociaciones genotipo-enfermedad con 

poblaciones independientes o estudios basados en 
familias.

Sin embargo, los resultados obtenidos en la presente 
investigación nos demuestran la asociación del 

ello dos pruebas estadísticas diferentes, como 
son la prueba de permutación de Montecarlo y el 

análisis mediante el modelo de regresión logística 
condicional, obteniéndose por ambos métodos 

estos resultados con las asociaciones alélicas y 
genotípicas de este microsatélite a DM2, siendo 
esta la base biológica que respalda los resultados 
estadísticos.

se utilizó un método automatizado en el análisis 
molecular) o un riesgo competitivo de muerte 

sugieren que en enfermedades de aparición tardía 

el genotipo estaría fuertemente asociado a un 
incremento en la mortalidad, debido a ello, algunos 
genotipos serían menos frecuentes al morir los 
portadores, esto ocasionaría que la población esté 

en poblaciones adultas y ancianas, genéticamente 
se comportaría de forma similar a la enfermedad 

población peruana se debería a la falta de algunos 
genotipos por mayor mortalidad de los mismos.

encontrada en esa región cromosómica con un 
mayor número de genes que en otras regiones 
cromosómicas, los resultados obtenidos en la 

y DM2, y a la gran distancia observada entre los 
microsatélites (>1 Mb), es posible sustentar que 
se encontrarían potenciales genes candidatos 
involucrados en la etiología de DM2 en este segmento 
del genoma.Esto se sustenta en antecedentes de 

que las enfermedades metabólicas comparten vías 

genes comunes entre DM2 y obesidad.

ser considerados como exploratorios debido a que 
encontramos que dos microsatélites no están en 
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En conclusión, este estudio muestra al microsatélite 

la población peruana y que se encuentra en una 
región cromosómica que contendría un gen(es) que 
jugaría(n) un rol en la etiología de diabetes tipo 2.
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