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CLASIFICACIÓN DE DIABETES SEGÚN LA OMS
Según la [OMS], la diabetes mellitus "es un estado de hiperglucemia crónica producidos por diversos factores: genéticos, alimenticios, etc. La hormona insulina secretada por las células Beta del páncreas es el principal regulador de la concentración de azúcar en la sangre. Cuando esta hormona no se produce eficientemente la concentración del azúcar se incrementa." 

Diabetes mellitus (sabor a miel) o diabetes sacarina, es un síndrome orgánico multi sistémico que tiene como característica el aumento de los niveles de glucosa en la sangre (signo clínico conocido como hiperglucemia), resultado de defectos en la secreción de insulina, en su acción o en su absorción en los tejidos.

Síntomas:

Poliuria, polidipsia, aumento del apetito (polifagia), aumento de la sed en cuanto a veces y volumen de líquido preciso, aumento de la frecuencia y volumen de orina, pérdida de peso a pesar del aumento del apetito, vaginitis en las mujeres, balanitis en hombres, infecciones de la piel, visión borrosa, frecuentes infecciones de vejiga, ocasionalmente impotencia en el hombre y desaparición de la menstruación en la mujer, dolor abdominal, fatiga o cansancio.

Diabetes Mellitus Tipo 1:

Característicamente se da en la época temprana de la vida y se debe a un deficit absoluto de insulina, dado por la destrucción de las células beta del páncreas por procesos autoinmunes o idiopáticos. Sólo cerca de 1 entre cada 20 personas diabéticas tiene diabetes tipo 1, la cual se presenta más frecuentemente en jóvenes y niños. Este tipo de diabetes se conocía como diabetes mellitus insulinodependiente o diabetes juvenil. En ella, las células beta del páncreas no producen insulina o apenas producen. En los primeros años de la enfermedad suelen quedar reservas pancreáticas que permiten una secreción mínima de insulina.

Diabetes Mellitus Tipo 2:

Se caracteriza por un complejo mecanismo fisiopatológico, cuyo rasgo principal es el déficit relativo de producción de insulina y una deficiente utilización periférica por los tejidos de glucosa (resistencia a la insulina). Se desarrolla a menudo en etapas adultas de la vida, y es muy frecuente la asociación con la obesidad; anteriormente llamada diabetes del adulto, diabetes relacionada con la obesidad, diabetes no insulino dependiente. Varios fármacos y otras causas pueden, sin embargo, causar este tipo de diabetes.

TANE ORTORREXIA 

Es una obsesión por la comida sana. El problema es que en este trastorno alimentario se lo lleva al extremo. Estos pacientes no comen nada que no sea “saludable”. Son fanáticos de los alimentos orgánicos, integrales, de aquellos que no contienen conservantes ni edulcorantes artificiales, libres de pesticidas y herbicidas, que no sean genéticamente modificados, etc. Tampoco aceptan cualquier tipo de utensilios, los prefieren de madera o cerámica. El principal problema con este trastorno alimenticio es el poco valor nutricional  que puede proporcionar este tipo de alimentos pues tiene muy pocas proteínas y grasas además que contiene un alto grado de fibra.
http://www.ferato.com/wiki/index.php/Diabetes_mellitus
http://www.nutri-salud.com.ar/articulos/ortorexia.php
http://www.endocrinologist.com/Espanol/diabetes.htm
