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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de los pacientes con diabetes mellitus tipo 2 que ingresan en €l servicio
de Medicina Interna del Hospital Universitario Marqués de Valdecilla.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de los pacientes ingresados en Medicina Interna con diagndstico
al atade diabetes mellitus tipo 2 desde el 1 dejulio de 2019 hasta el 31 de diciembre de 2019. Se obtuvieron
541 pacientes, excluyendo los casos de DM tipo 1, |os etiquetados erroneamente como diabéticos o los que
no ingresaron en M| durante ese periodo, quedando finalmente un total de 481 pacientes. El andlisis de datos
de realiz6 con SPSS Statistics 25.

Resultados: Se obtienen 481 pacientes, con una edad media de 83 afios (+ 13). Mas del 80% son hipertensos
y casi un 30% tienen algun evento cardiovascular mayor. Ademas el 40% presentan deterioro de la funcion
renal. El 30% de nuestros pacientes son obesos, con una medianade IMC de 28,66 (RIC + 8,29). Lamayoria
de los pacientes no tienen reflgjada en la historia clinicalafecha de diagndstico de diabetes. Tan solo 30
pacientes (6,2%) ingresan por patol ogia rel acionada con la diabetes; siendo la causa mas frecuente de ingreso
la patologia infecciosa. Durante el ingreso fallecieron 38 pacientes (7,9%).
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Tabla 1: Caracteristicas clinicas

Pacientes 481 pacientes
Edad 83 (+13)
Sexo V 243 (50,5%)/ M 238 (40,5%)
HTA 82,5 % (397)
Dislipemia 62,2 % (299)
Obesidad 29,9 % (144)
Complicaciones macrovasculares

Cardiopatia isquémica 26,8 % (129)

Accidente cerebrovascular 21,8 % (105)

20 % (90)

Arteriopatia periférica
Complicaciones microvasculares

Retinopatia 12,5 % (60)
Polineuropatia (poli o mononeuropatia) 8,3 % (40)
Albuminuria 39,9 % (192)

Discusion: LaDM es unade los FRCV més prevalentes en nuestra sociedad, cuya incidencia se prevé que va
aincrementarse en los proximos afios debido ala epidemia de obesidad. Sabemos que €l estrecho control



glucémico previene las complicaciones microvasculares de la enfermedad, siendo el control del resto de los
FRCV e modo mas efectivo de evitar complicaciones macrovasculares, junto con la administracion de
farmacos que han demostrado disminuir morbimortalidad cardiovascular.

Conclusiones. EI momento del ingreso podria aprovecharse paraimplementar el tratamiento tanto anivel de
control glucémico como del resto de factores de riesgo cardiovascular, paralo que proponemos un solicitar
perfil lipidico, HbA 1c, microalbuminuria, fondo de ojo e indice tobillo-brazo y crear un protocol o de manejo
de estos pacientes.
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