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INTRODUCCION RESULTADOS

Insulinas periodo ene-jun 2023 a)
La insulina es una hormona
polipeptidica, la depuracion de
esta misma ocurre en mayor
medida en el higado, rifion vy
musculo esquelético.
Puede presentarse una alteracion
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obesidad, entre otras.

En ISSSTELEON tomamos como
valores normales de insulina 2.60
a 24.90 U/ml.
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Insulinas elevadas periodo Ene-jun del 2023
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a) Insulinas poblacion total periodo ene-jun del 2023, b) Porcentaje de los pacientes femenino y
masculino con estudio de insulina, €) Pacientes con insulinas elevadas
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Presentar 'y comparar datos
estadisticos  que  determinen
valores elevados de insulina basal
en pacientes  femenino vy
masculino del ISSSTELEON.

Tomando como valor de referencia mayor a 30 U/ml.

En la poblacion de ISSSTELEON tenemos que de los 857 pacientes que se
realizaron el estudio de insulina 147 (17.16%) pacientes presentan valores
elevados de insulina.

Dividiéndolos entre; Femenino: 668 (78%) pacientes,107(12.48%) presentan
valores elevados, Masculino: 189 (22%) pacientes, 40 (4.68%) presentan
valores elevados.

‘ CONGLUSIONES
METODOLOGA

Del total de pacientes que se realizaron cuantificacion de insulina basal,
solo el 17.16% presento valores elevados, conformado por 12.48% de
poblacion femenina y 4.68% de poblacion masculina. Concluimos que la
poblacion Femenina ha presentado mas valores elevados de insulina basal
gue la poblacion Masculina.
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