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1. 

ANTECEDEllTES: 

El nopal es una especie de cactus que constituye una fuente de -­

allmentaclOn en la poblaclOn mexicana y tradicionalmente es empleada para -

el tratamiento de la diabetes mellitus. (1) 

Se ha determinado que 100gr. de nopal Opuntia Streptacantha Lema! 

re contiene aproxirnadarr:entc 20 kcal, l.65gr. de prote1n,1s, 0.21 iJr. lle gra-­

sa, pequeñas cantidades de calcio, hierro, de ido ascórbico, tlamina, ribo-­

flavlna y nlacina, 3.77gr. de celulosa, y una savlu viscosa rica en mucila­

go y pectina. (2,3,4,5) 

Los estudios previos en rela~iOn al efecto hipogtucemiante del no 

pal se han realizado en personas sanas. diab~ticos tipo 11 y en animales 

con diabetes experimental. (8,9, 11,12,13 y 14) 

Se ha demostrado que la lngesta de nopal (O. Streptacantha Lem.) 

disminuye la elevación de la glucemia después de una carga de glucosa en -­

personas sanas. (13,14) 

Se ha demostrado también el efecto hipoglucemtante durante la prJ. 

mera a la tercera horas, despu~s de la ingesta de nopal (Opuntia S. lem,} -

en pacientes diabéticos tipo JI. 

Por otro lado, se ha visto que el efecto hipoglucemiante probabl~ 

mente no es dependiente de la presencia de insulina, ya que al administrar 

nopal (Opuntia S. lem.) a animales con diabetes experimental e hlpergluce-­

mia, se han observado sus propiedades hipoglucemlantes. (11) 
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HIPOTESIS: 

El nopal (Opuntla Streptacanlha Lemaire) tiene efecto hipogluce-­

mlante en personas normales y en diabéticos tipo 11. Ademds de su efecto 

de fibra se consideran otros mecanismos aún no establecidos sugestivos de -

aumentar la sensibi l ldad a la lnsul !na y 1 a mejor utl 1 izaciOn de la glucosa 

a nivel celular, ésto puede ser ben~flco en diabúticos lnsul lnodependlen--­

tes. 



3. 

OBJETIVO: 

Estudiar el efecto hlpaglucemlante del nopal {Opuntia Streptacan­

tha Lem.) en pacientes con diabetes lnsultnodependientes (Tipo I). y deter~ 

minar su utilidad. 
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MATERIAL Y METODDS: 

Este estudio se llevo a cabo en el Servicio de Medicina Interna y 

Endocrlnologia del Hospital de Especialidades Centro Médico La Raza, depen­

diente del Instituto Mexicano de Seguridad Social (IMSS). 

Se emplearon tallos tiernos de nopal (Opuntta Streptacantha Lemal 

re) que se obtuvieron del Estado de México previamente clasificados segQn -

sus caracterlsticas. (3,4) Se almacenaron durante 1 a 15 dlas a temperat.!!_ 

ra de 4~c, y antes de iniciar la prueba se limpiaron de sus espinas y cutl­

cula. 

ESTUDIO No. 1: 

En 5 pacientes con Diabetes Mellitus tipo I, 3 hombres y 2 muje-­

res, con un promedio de edad de 26 anos (Rango de 21 a 32 a~os}. 

Con criterios de exclusión: la presencia de complicaciones agudas 

o crónicas (neuropatta visceral, nefropatla diabética de moderada a seve--­

ra). 

El tiempo de evolución: de 5 a 11 Mas (Media de 5.5 años). 

Todos los pacientes recibtan como tratamiento, insulina de dosis 

requerida en forma respectiva. 

La attima aplicación de la insulina fué 24 hrs. antes de iniciar el es-­

tudio. 

Se administró 500 gr. de nopal asados en ayunas. 

Se tomaron muestras de glucemia de sangre venosa cada 30 minutos de O a 

180 minutos. las muestras fueron procesadas inmediatamente de concluir 
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el estudio mediante el método automatizado de neocuprolna. (19) 

La prueba testigo: se realizo de la misma forma, con 400 mi. de agua -­

en vez del nopal. 

E5TUDID No. 2: 

Se realizó en 8 pacientes con Diabetes Mellitus tipo l, 4 hombres 

y 4 mujeres. Con una edad promedio de 2B anos (Rango ~ntre 25 a 32 aílns). 

Con criterio de exclusión: La presencia de complicaciones agudas 

o crónicas. 

El tiempo de evoluc!On de su. padecimiento fué entre 5 a 12 ai'los -

{Media de 6 años). 

Se aplico la d6sis correspondiente de lnsulinil en ayunas, se administró 

200 gr. de nopal asados, m.1s su desayuno para diabéticos tipo l a cargo -

del Servicio de Dletologta del Hospital de Especialidades Centro Médico 

La Raza. 

Se determinó la glucemia cada 30 minutos de O a 180 minutos. Las mues­

tras también fueron procesadas lnmediatamente de concluir el estudio me­

diante el mismo método anterior. 

La prueba testigo: Se analizó de la misma manera, con 200 ml. de agua -

en vez del nopal. 



METODO ESTAD!ST!CO: 

Se emplearon: 

Antll !sis de varianza. 

T student-

6. 

Area bajo la curva: este método, con el fin de disminuir el amplio --­

margen de diferencia de las varianzas. 

Se calculó con la siguiente fórmula: 

A/2 + B + C + D + E + F + G/2 

2 
ABC mg/dl/ Hr 

El ~rea bajo la curva corregida en relaciOn a la glucemia inicial: 

3.A. 

A= Basal., B 30', C:60', 0=90', E=120', F:.150' y G::180' 
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RESULTADOS: 

En el estudlo 1: se observa un franco efecto atenuante de la gl~ 

cemia con la administraciOn de nopal (Opuntta Streptacantha Lemaire) compa­

rada con la prueba testigo, sin embargo, por el amplio margen de Ja varian­

za, y el número de pacientes reducido, esta diferencia no fué estadfstica-­

mente significativa. (Gr~fica 1, 2 y 3) 

En el estudio 2, se observa que los valores medios de las gluce-­

mias en la prueba con nopal, fueron 1 igeramente menores comparadas con la -

prueba testigo (Fig. 4), sin embargo, tambi~n se observó una amplia diferen 

cia de la varianza y el anallsis estadlstlco no fué significativo. El 

~rea bajo la curva de la glucemia una vez corregida seg(in la glucemia tni-­

clal fué de 162.4 + 107.9 {Merli.:i .:!:. SE) menor en l.:i pruebJ con no;:ial que en 

la prueba testigo. (P mayor de 0.05) 

Un dato importante observ.:ido en este estudio, es que se /i,1 obser­

vado en algunos pacientes. cifras bajas de glucernill ll los 180 minutos en -­

tres casos. {Glucemias de 30, 54 y 63 mg/dl). (Fig. 4), y no se observó -

ningún caso de hipoglucemia en la prueba testigo. 



ESTUDIO No. 1 

CON NOPAL TESTIGO 

BASAL 30 60 90 120 150 180 BASAL JO 60 90 120 150 180 
-

1 385 360 320 380 420 500 505 287 392 413 384 409 415 401 

2 179 212 208 206 205 200 196 61 57 58 65 70 99 101 ---
3 130 139 119 113 108 105 100 145 151 140 149 142 143 152 

4 251 273 274 280 290 204 279 203 204 201h 302 256 227 
'--· -

5 81 134 152 156 146 145 125 91 146 179 
1 

203 193 200 191 

ME 205.2 2236 214,6 244,7 255.7 272.2 270 154.4 190 214 219.4 223.2 222.6 214.4 

DE + 118.5 95.J 83.2 113.1 132.3 168.5 172.8 90.4 124.6 137 .o 125.1 133.B 122.7 114.3 

d - 48.4 9.4 21.8 28.4 41.6 35.B - 32.6 50.2 62.0 65.B 65.2 57 



ESTUDIO tlo. 1: A R E A B A J O L A C U R V A 

CD ti NOPAL CON NOPAL TESTIGO T ESTIGO 
No. NO CORREGIDO CORREGIDO tlO CORREGIDO CORREGIDO 

1 1.212.5 57.5 1.178.5 317. s 

2 609.2 72.2 215 32 

3 349.5 - 40.5 435.75 0.75 

4 833 so 777. 75 168.75 

5 419 175 531 258 

ME 684.4 68.8 627.5 155.3 

DE .± 349.9 76.6 368.2 137.9 



CAMBIO DE LA GLUCEMIA EN AYUNAS 
EN DIABETICOS TIPO I SIN INSULINA 
CON NOPAL O AGUA. 
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ESTUDIO No. 2 

CON NOPAL TESTIGO 

BASAL 30' 60' 90' 120' 150' 1eo 1 BASAL 30' 60' 90' 120' 150' 180 1 

1 191 173 183 180 127 102 S4 168 2SS 268 262 23S 183 141 

2 189 274 323 383 387 392 367 2BS S10 492 S16 sos sso 490 

3 60 70 122 131 1S1 130 106 236 358 380 420 430 420 400 

4 293 325 351 356 345 316 310 105 261 297 309 209 299 274 

5 343 375 360 -- 297 287 2íl1 29S 3SO 301 356 272 347 306 
·-----

6 287 250 215 181 101 S1 39 111 119 137 177 185 162 110 

7 280 355 398 406 405 382 380 349 319 311 283 217 218 183 

8 250 226 239 239 162 128 63 279 327 347 322 310 306 267 

ME 236.6 256.0 274 268. 1 246.8 223.3 200 238.5 312.3 316.6 330.6 305. 3 310.6 271.3 

OE + 88.3 101.0 98.0 111.9 124.6 13S.3 148.2 78.6 110. 9 100.7 102.8 109.S 129.6 128.9 



ESTUCIO No. 2: A R E A B A J O LA CURVA. 

No. COIJ ~lOPAL CON NOPAL T E S T 1 G O TESTIGO 
NO CORREGIDO CORREr.JDn ''° COBREGtOO 

1 442.85 - 130. 15 678.75 174~75 

2 1.019 452 1.480,25 625.25 

3 342. 15 162.15 l .163 455 

1 4 997 .25 118.25 842.25 267.25 

5 815.5 - 21J.5 963.25 78.25 

6 480.5 - 380,5 445,25 112.25 

7 1.138 298 807 - 240 

8 575.25 - 174. 75 942.5 105.5 

ME 726.3 76.4 915.28 199.78 

OE .t 253.6 266.7 291 217.7 
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D!SCUS!OH Y CONCLUSIONES: 

No existen estudios previos del efecto del nopal (Opuntla Strept~ 

cantha Leffi) en diabéticos tipo l. 

Los estudios previos en diabéticos tipo tl, en personas normales, 

en animales con diabetes experimental (Pancreatectomizactos) muestran los p~ 

si bles efectos del nopdl (Opuntla s. Lem.). 

Se ha demostrado que la ingestión de fibras dietéticas disminuye 

la glucemia, aunque se aumente la cantidad de carbohidratos en Id dieta. -­

La reducctOn de la glucer.iia se acompa11a de r.iejor tolerancia a la carga de 

glucosa y de disminuclOn en los ni\'ele~ sangulneos de insulina (15 - 21). 

Para explicar estos hallazgos se ha sugerido, corno mecanismo m~s simple y -

directo, la dlsminuctOn de la ubs')rclfl'l intestinal de la glucosa, aunque no 

se ha comproh~do. Sin embargo, la observación de que estos factores se m.9_ 

diflcan aunque la fibra se ingiera separada de la glucosa, y los estudios -

efectuados con nopal (Opuntta S. Lem.), hace sospechar Que las fibras pue-­

den inducir una mayor sensibilidad a la insulina cuyo mecanismo no esta aún 

esclarecido. ( 15 - 19). Se ha demostrado que las dietas ricas en carbohi-

dratos y fibras aumentJn la capacidad funcional de los receptores celulares 

a la insulina. (16) 

Actualmente se acepta que el término fibra diestética se aplica a 

las sustancias vegetales que no se digieren en el aparato gastrolntestinül 

humano; se incluyen con las estructuras lineal:celulosa y lignlna, asl como 

los que no tienen estructura lineal como la pectina, los muctlagos. las go-

mas y los alglnatos. ( 12 - 4). Las fibras dlétlcas absorben una gran can-

tldad de agua en su malla de fibrlllas (22). La lignlna, pectina y mucll! 

gas absorben sales billares y por tanto reducen la absorctOn de las grasas. 
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Otros estudios sugieren que ciertas fibras secuestran todos tos componentes 

de las micelas incluyendo acidos biliares, lecittna, colesterol, monoglicé­

ridos y actdos grasos (23-24), disminuyendo el colesterol y trtglicertdos -

sérlcos, y también algunos "Indices de aterogénesis" como las relaciones e~ 

tre colesterol beta y colesterol alf~ y entre colesterol total y colesterol 

alfa, según se demostró en estudios recientes. (14-15) 

Ademas de su efecto de fibra, se ha postulado que el nopal (Opun­

tia S. Lem,) puede contener all)unos compuestos que tienen acción hipogluc~ 

mtante en pacientes con diabetes mellitus tipo ll. (18) 

La disminuclOn de los niveles de lnsul ina/glucosa, es sugestivo -

de un incremento de la sensibl 1 idad de los receptores de 1,1 insulina y esto 

puede condicionar una mejor utilización de la glucosa a nivel celular. 

En los diabéticos tipo l \a ingestión de nopal (Opuntia Strepta-­

cantha Lem.), no posee acción hipoglucemiante aguda, como se ha observado -

en los diabéticos Tipo 11. (1B) 

Es evidente el efecto atenunate de la gluc1?111ia postpranial, sin -

embargo. ésto se ha observado en forma irregular en los diferentes tipos de 

pacientes diabéticos tipo l, probablemente secundario a otros factores como 

ser dietéticos, dosis de insulina y tipo de insulina que recibe~. 

La adminlstracton de nopal en diabéticos tipo 1, debe efectuarse 

con mucha precaución por la posibilidad de hipoglucemia tardta tal como se 

ha observado en este estudio. 

Consideramos que este estudio e: preliminar para poder detel'1lllnar 

la utilidad del nopal (Opuntia S. Lem.} en diabéticos tipo l, ast como pa­

ra establecer el mecanismo de su efecto hipoglucemiantc. 
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