
SALUDOS Y FELICITACIONES

Me causa gran alegría el percatarme de que 
próximamente se publicará la vigesimoquinta 
edición de Galenus. Para los que hemos estado 
unidos a las ciencias de la salud por muchos años 
en Puerto Rico, tenemos una deuda de gratitud 
con ustedes, pues Galenus constituye la revista 
más completa con información médica en la historia 
de Puerto Rico. Son merecedores del más alto 
reconocimiento por la excelencia de la publicación, 
la veracidad y fidelidad de la información, la 
representatividad y la diversidad de las fotos y la 
calidad de su impresión. Galenus constituye el 
único documento disponible para poder conocer 
los temas médicos de actualidad y las actividades de 
salud celebradas en Puerto Rico.

Que el Señor siempre los ilumine. Mis más sinceras 
felicitaciones.

Mario R. García-Palmieri, MD 
Profesor Distinguido y Emérito 
Jefe, División de Cardiología 
Universidad de Puerto Rico

La medicina, ahora más que nunca, es ciencia 
del presente pero también del porvenir. La revista 
Galenus constituye un importante medio de 
divulgación de los actuales conocimientos médicos 
y de los avances de la medicina nueva que cada 
día nos muestra su rostro. Es, además, un valioso 
mecanismo de vinculación entre nuestra clase 
médica. Felicitamos a su componente ejecutivo y 
colaborador en la celebración de su vigesimoquinta 
edición.

Rafael Rodríguez Mercado, MD 
Rector 
Recinto de Ciencias Médicas  
de la Universidad de Puerto Rico

Es para mí motivo de júbilo conocer que la revista 
Galenus publica su vigesimoquinta edición.  
A nombre de la Escuela de Medicina y Ciencias de 
la Salud de Ponce, les extiendo las más sinceras 
felicitaciones por tan significativo logro.

Galenus ha desempeñado un papel muy importante 
a través de su trayectoria, no solo brindando a 
los médicos de un foro adecuado para compartir 
sus conocimientos, sino también contribuyendo 
a la educación responsable de nuestra sociedad, 
redundando en un mensaje de prevención.  
Gracias por sus grandes aportaciones. ¡Éxito! 

Joxel García García, MD  
Presidente y Decano 
Escuela de Medicina y Ciencias de la Salud de Ponce

Me honro en participar en la edición número 
veinticinco de la revista Galenus, cuya aportación 
ha sido significativa en el enriquecimiento educativo 
e intelectual de todos los médicos de Puerto 
Rico. Galenus ha llenado un vacío que tenía la 
clase médica de poder disfrutar de un vehículo de 
comunicación que abarcara temas de interés, no 
solo académicos, sino de historia, arte y de cultura 
en general. ¡Les deseo muchas felicidades y que 
sigan cosechando muchos éxitos!

Ingrid Alicea Berríos, MD 
Presidenta Electa del Capítulo de Puerto Rico 
Asociación Psiquiátrica Americana 
Presidenta Capítulo de Psiquiatría 
Colegio de Médicos Cirujanos de Puerto Rico

Reciban nuestras más sinceras felicitaciones con 
motivo de la publicación de su vigesimoquinta 
edición de Galenus. Como Presidente y Decano 
de Medicina, de la Universidad Central del Caribe, 
reconozco que su revista es una excelente fuente 
de información médica, con artículos y temas de 
actualidad en las ciencias. Asimismo, la información 
que ofrecen en otros ámbitos como el arte, la 
cultura, el diseño y la historia, entre otros temas 
de actualidad, proveen al lector alternativas de 
aprendizaje diverso. Galenus ha sido siempre un 
recurso valioso para todos nuestros estudiantes 
de Medicina y, a la vez, es un vínculo entre todos 
los profesionales de la salud. Los exhortamos a 
que continúen con el mismo ahínco y la pasión que 
siempre han demostrado. 

Sinceramente, 

José Ginel Rodríguez, MD, FAAP 
Presidente y Decano de Medicina 
Universidad Central del Caribe
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Many organs play a role in glucose homeostasis
Fasting glucose levels are controlled by the body within a range of 70-110 mg/dL.1 
Lifestyle choices, including diet and exercise, are essential to help manage 
glucose levels.2-4 Maintaining glucose homeostasis is a multiorgan process 
involving the muscle, adipose tissue, liver, gastrointestinal (GI) tract, pancreas, 
brain, and kidney.5,6

The body handles glucose through both insulin-
dependent and insulin-independent pathways5

Insulin-dependent pathways located in the liver, muscle, and adipose tissue, and 
insulin-independent pathways, found mostly in the brain, kidney, GI tract, and liver, 
help create a complex interplay of processes essential for glucose management.5,6

Type 2 diabetes mellitus (T2DM) is characterized by core defects of impaired insulin 
secretion from the pancreas and increased insulin resistance in the muscle, liver, and 
adipose tissue.5,7 These defects contribute to chronically elevated glucose levels.7

Because type 2 diabetes is the leading cause of kidney failure, the kidney is often 
viewed as a victim of the disease.8 But emerging understanding of renal-glucose 
transporters helps illustrate the ways in which the kidney is an active contributor to 
the disease as well.9,10

• Sodium-glucose cotransporters (SGLTs) 1 and 2 are expressed in the kidneys, 
along with facilitative glucose transporters (GLUTs) 1 and 2, where they promote 
reabsorption of fi ltered glucose from the renal tubules back into the bloodstream 
in an insulin-independent process9,10

• In type 2 diabetes, the renal glucose transport system continues to reabsorb glucose 
even in the presence of high blood glucose, further worsening hyperglycemia9,11

Learn more: 
http://www.pathwaysinT2DM.com
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