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Programes d’Exercici Físic

Programa Educació

Tipus d’exercici físicTipus d exercici físic

Característiques de l’exercici

Prevenció d’hipoglucemia

Exercici amb complicacions
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Exercici de resistència cardiovascular
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Consum de glucosa en relació 
a la intensitat de l’exercici

Increment del consum de 
glucosa fins les 12-24h post-
exercici

Alt efecte hipoglucemiant

Exercici de resistència cardiovascular
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Greixos GlucosaGreixos Glucosa

Exercici de resistència cardiovascular
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Com controlar la intensitat de 
l’ i i?

Freqüència cardíaca màxima= 220-edat

l’exercici?

Freqüència cardíaca màxima= 220-edat

Freqüència cardíaca recomanada
55 79% de la FCmàxima55-79% de la FCmàxima

Exercici de resistència cardiovascular
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Exemple: individu de 52 anys Freqüència cardíaca recomanada
55% d 168 92- 55% de 168 = 92 ppm

- 79% de 168 = 133 ppm

Exercici de resistència cardiovascular
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92 ppm 133

Greixos Glucosa

92 ppm 133 ppm

Greixos Glucosa

Exercici de resistència cardiovascular
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Tipus d’Exercici Caminar, córrer, bicicleta, rem, 
natació, esquí de fons

Evitar exercicis “d’impacte”

Exercici de resistència cardiovascular
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Hi hHi ha prou 
ambamb 
recomanar 
caminar?
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% d’individus que compleixen amb les recomanacionsHi h % d’individus que compleixen amb les recomanacions
d’exercici físicHi ha prou 

amb
Diabetis tipus 1 (N=697)
Diabetis tipus 2 (N=1614)

amb 
recomanar 
caminar?

Pltnikoff RC et al. Factors associated with physical activity in Canadian dults with

diabetes. Med Sci Sports Exerc. 38(8):1526-34, 2006p ( ) ,
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Hi hHi ha prou 
amb

2267 MET·min·wk

2058 MET·min·wk

amb 
recomanar 

1834 MET·min·wkcaminar?

Spanish DM2 Spanish general European general
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Hi hHi ha prou 
ambamb 
recomanar 
caminar?

% d’individus que realitzen activitat 
moderada, segons freqüència setmanal
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Hi hHi ha prou 
ambamb 
recomanar 
caminar?

% d’individus que caminen, segons% d individus que caminen, segons 
freqüència setmanal
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Hi hHi ha prou 
ambamb 
recomanar 
caminar?
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92 individuos con DM2, randomizados en dos tipos de ejercicio:
-Caminar a 5-6 km/h
-Programa de ejercicio (gimnasio)
3 días por semana, 60’ per sesión, 12 meses de seguimiento

Conclusions: Brisk walking represents an equally effective intervention to modulate 
glycaemic control and cardiovascular risk profile in type 2 diabetes patients when 
compared with more individualized medical fitness programmes
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Manel, 55 anys, DM2 des de fa 12 anys.Manel, 55 anys, DM2 des de fa 12 anys.
Te sobrepes (Pes 96kg, IMC 28.8) amb perímetre abdominal de 106cm.
Sense complicacions de la DM, es tracta amb Metformina 1‐1‐1 i Glicazida
(1‐0‐1). La darrera HbA1c va ser de 7.7%.

A la passada visita acordem que caminaria de 30 a 40’ cada dia a mig matí, i
així milloraria les seves glucèmies.

Avui a la consulta ens explica que abans de sortir a caminar te glucèmies
millors que quan torna de caminar.

E i ò ibl ? Q i d i l ?Es això possible? Quina podria ser la causa?
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Greixos Glucosa
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Impacte
b l dsobre la despesa 
calórica

Greixos Glucosa
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Impacte 
sobre el consum 

de glucosa

Greixos Glucosa
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Caminar a 
3km/h

150k l/h150kcal/hora
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Impacte 
sobre el consum 

de glucosa

Greixos Glucosa

Exercici de resistència cardiovascularExercici de resistència cardiovascular
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Manel, 55 anys, DM2 des de fa 12 anys.
Te sobrepes (Pes 96kg, IMC 28.8) amb perímetre abdominal de 106cm.Te sobrepes (Pes 96kg, IMC 28.8) amb perímetre abdominal de 106cm.
Sense complicacions de la DM, es tracta amb Metformina 1‐1‐1 i Glicazida
(1‐0‐1). La darrera HbA1c va ser de 7.7%.

A l d i i d i i d 30 40’ d di i í iA la passada visita acordem que caminaria de 30 a 40’ cada dia a mig matí, i
així milloraria les seves glucemies.

Avui a la consulta ens explica que abans de sortir a caminar te glucèmies

Quina pot 
ltAvui a la consulta ens explica que abans de sortir a caminar te glucèmies

millors que quan torna de caminar.

Es això possible? Quina podria ser la causa?

ser altre 
causa?
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Consum de 
glucosa per hora

10‐15g 20‐30g 40‐50g

Exercici de resistència cardiovascular
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A la següent visita ens explica que no pot sortir a caminar perquèA la següent visita, ens explica que no pot sortir a caminar perquè 
li fan mal els genolls.

Quins exercicis haurà d’evitar? Qué li podem recomanar?Quins exercicis haurà d evitar? Qué li podem recomanar?   
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Evitar 
exercicis 

d’ lt i td’alt impacte
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Tipus d’exercici físicTipus d exercici físic
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Exercici de resistència muscular
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Ofereix un benefici addicional a l’exerciciOfereix un benefici addicional a l exercici 
aeròbic (increment de la massa 
muscular i manteniment del 
metabolisme bassal). 

Increment del consum de glucosa 
post-exercici (12-24h)

Menor efecte hipoglucemiant que els 
exercicis aeròbics

Exercici de resistència muscular
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EspatllesEspatlles

Pectoral
Braços

Pectoral

Abdomen
Esquena

Cames

Exercici de resistència muscular
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2 3 sessions setmanals que inclouen2-3 sessions setmanals que inclouen 
tots els grups musculars

Es poden fer servir pesos lliures màquinesEs poden fer servir  pesos lliures, màquines, 
cintes elàstiques o altres aparells

Pesos adaptats a cada persona iPesos adaptats a cada persona i 
necessitat  d’aprenentatge de tècniques 
correctes

Exercici de resistència muscular
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Nuria
18 anys, DM1 de 8 anys d’evolució en tractament amb:y y

Levemir 12 – 0 – 18 
NovoRapid 5 – 6 – 5  

P 61kg  T 1.66m  IMC 22.2, darrera HbA1c 7.4%

SSense complicacions cròniques de la DM

Consulta perquè no sap adaptar el tractament a 
l’exercici (vol fer 2 hores setmanals d’aeróbic)
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Steve Redgrave
5 cops campió olímpic de rem

Gaby Hernándezy
Campió del mon de Waterpolo

Gary Hall Jr
Campió Olímpic Atlanta 96, Sidney 2000

Adam Morrison
Jugador de l’NBAJugador de l NBA
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Informació necessària:
Tipus d’exercici Classe aeròbic 

Intensitat

Durada

Moment de realizació

Mitja - alta

Uns 50-60 minuts

De 10 a 11 horesMoment de realizació

Alimentació habitual

De 10 a 11 hores

Consulta perquè no sap adaptar el tractament a 

Pauta insulínica

l’exercici (vol fer 2 hores setmanals d’aeróbic)
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Quin és el 
1 suc de taronja comercial (200cc)

2 llesques de pa de motlle (60g)
seu esmorzar 
habitual? q p ( g)

50g de pernil dolç

1 cafè amb llet (edulcorants)

habitual?

( )

TOTAL = 5.5R HC

Per això fa servir 5U d’insulina ràpida
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Informació necessària:
Tipus d’exercici Classe aeròbic 

Intensitat

Durada

Moment de realizació

Mitja - alta

Uns 50-60 minuts

De 10 a 11 horesMoment de realizació

Alimentació habitual

De 10 a 11 hores

5.5R de hidrats

Consulta perquè no sap adaptar el tractament a 

Pauta insulínica 5U insulina ràpida (anàleg)

l’exercici (vol fer 2 hores setmanals d’aeróbic)
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PrevencióPrevenció 
de la 
hipoglucemiahipoglucemia
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Barriers to physical activity among patients with type 1 diabetes

Conclusion: Fear of hypoglycemia is the strongest barrier to regular 
physical activity practice in adults with T1DM, who should therefore be 
informed and supported in its management. 
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FER CONTROL DE GLUCEMIA FER CONTROL DE GLUCEMIA 
ABANS DE L’EXERCICI

Si es inferior a 100mg/dl: prendre un suplement amb hidrats de carboni

Si está entre 100 i 250 mg/dl iniciar l’exercici

Si es superior a 250 mg/dl endarrerir l’exercici i verificar cetones 
en orina

Si esta a més de 300 mg/dl o apareixen cetones, afegir insulina 
ràpida i comprovar glucemia en 2 hores
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REDUIR INSULINA ABANS DE L’EXERCICIREDUIR INSULINA ABANS DE L EXERCICI

Sense canvis en sessions d’exercici de menys de 30 minuts 

De 30 a 60 minuts reduir entre 10-30% la dosis d’insulina prèviap

Reduir de 20 a 50% per exercicis de mes d’1 hora

Els canvis en secretagogs es deuen considerar sempre en relacióEls canvis en secretagogs es deuen considerar sempre en relació 
amb els controls de glucèmia
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REDUIR INSULINA ABANS DE L’EXERCICIREDUIR INSULINA ABANS DE L’EXERCICI
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NO INJECTAR INSULINA EN ELS GRUPS
MUSCULARS QUE HAN DE REALITZAR
MÉS ACTIVITATMÉS ACTIVITAT
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NO INJECTAR INSULINA EN ELS GRUPS
MUSCULARS QUE HAN DE REALITZAR
MÉS ACTIVITATMÉS ACTIVITAT

Medidas agujas disponibles: 5.0, 6.0, 8.0, 10.0 o 12.7mm
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CONTROL DE GLUCEMIA TAMBÉ 
DESPRÉS DE L’EXERCICIDESPRÉS DE L EXERCICI
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CONTROL DE GLUCEMIA TAMBÉ 
DESPRÉS DE L’EXERCICIDESPRÉS DE L EXERCICI
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PRENDRE UNA DOSIS EXTRA 
D’HIDRATS DE CARBONID HIDRATS DE CARBONI

Si abans d’iniciar l’exercici la glucemia es inferior a 100 mg/dl

Quan l’exercici dura més de 30 minuts

Prendre un suplemento d’hidrats de carboni per cada ½  hora 
d’exercici

Si en acabar l’exercici la glucemia es inferior a 100 mg/dlSi en acabar l exercici la glucemia es inferior a 100 mg/dl
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PRENDRE UNA DOSIS EXTRA 
D’HIDRATS DE CARBONID HIDRATS DE CARBONI
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Adaptació p
a l’exercici 
en DM1

Total HC esmorzar= 5.5R HC

Dosis insulina esmorzar= 5U

Canvis Reducció Dosis INSULINA 50%= 3U

en DM1

Canvis
per 1hora 
d’aeróbic 
després de

Reducció Dosis INSULINA  50%= 3U

Increment HC= 30g
després de 
l’esmorzar

1 barreta energètica i un plàtan
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Adaptació p
a l’exercici 
en DM1

I si fes la mateixa 
ti it t ò l 19

en DM1

activitat però a les 19 
hores?
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I si fes la mateixa 
activitat però a les 19 19 horesactivitat però a les 19 

hores?

19 hores



Curs intensiu de diabetis per a residents
Cas Pràctic 2

Adaptació p
a l’exercici 
en DM1

Total HC dinar= 7R HC

Dosis insulina dinar= 6U

Canvis Reducció Dosis INSULINA = NO

en DM1

Canvis
per 1hora 
d’aeróbic 
a les 19 hores

Reducció Dosis INSULINA  = NO

Increment HC= 30ga les 19 hores

1 barreta energètica i un plàtan
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José Antonio. 51 anys.
DM2 de 17 anys d’evolucióDM2 de 17 anys d evolució. 
HbA1c sempre por sobre de 7%

Pes 92kg  Talla 1.71m   IMC 31.5

Tractament:
Dianben 850mg (metformina) 1-1-1
Amaryl 4mg (Glimepiride) 1-1-1Amaryl 4mg (Glimepiride) 1-1-1

Complicacions de la DM
Retinopatia Diabética tractada amb làser
Microalbuminuria >200 µg/min
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Va al gimnàs 3 dies per setmana:

- Spinning (45’)

- Circuit de musculació (pesas) (15’)

- Estiraments (10’)

Quines recomanacions li donarem per 
evitar empitjorar les complicacions que ja pateix?
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E i iExercici
amb 

li icomplicacions
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Evitar la maniobra de ValsalvaEvitar la maniobra de Valsalva
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Desaconsellar activitatsDesaconsellar activitats
“d’impacte”
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Precaució en exercicis d’alta intensitat o 
competicionscompeticions 
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Precaució en esports de 
contacte si hi ha retinopatia 
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Esports que requereixen alt grau  
d’educació diabetològica 

SubmarinismeSubmarinisme
Alpinisme
Boxa
Esports d’aventura 
C ti iCompeticions
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Exercici 
amb
complicacions Spinning

- Escalfament progressiu previ (5-10’)p g p ( )
- Calcular la FCmáx de treball

FCmax= 220- 51= 169ppm
79% de 169ppm= 133ppm

No passar de 133ppm (aconsellar pulsòmetre)
Normes

No passar de 133ppm (aconsellar pulsòmetre)pel 
pacient
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Exercici 
amb
complicacions Musculació

E it l “ i b d V l l ”- Evitar la “maniobra de Valsalva”
- No fer servir pesos elevats (recomanar mes 
repeticions i menys pes)

Normes
pel 
pacient
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