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Resumen

Objetivos. Analizar, en un grupo de 55 pacientes con diabetes mellitustipo 2 (DM-2) araiz de un ingreso en
el Hospital Morales Meseguer, la supervivencia, tras un seguimiento de 20 meses, y describir las principales
causas de moralidad en este grupo de pacientes, haciendo una comparacion con la biografia actual .

Material y métodos: Estudio de cohortes de 20 meses de duracion (entre junio del 2015y febrero del 2017).
Se parti6 de grupo de 55 pacientes diagnosti cados de diabetes mellitus tipo 2 ingresados en el servicio de
Medicina Internadel Hospital Morales Meseguer afechadel 16 de junio del 2015 y que fueron incluidos en
un estudio transversal previo. Se ha seguido la evolucion de este grupo de pacientes diabéticos durante 20
meses, recogiendo de nuevo datos para su andlisis estadistico e inferencial. El andlisis estadistico sellevo a
cabo con el software SPSS Statistics v17.0.

Resultados: De los 55 pacientes con DM-2 incluidos, a cabo de 20 meses sobrevivieron 41 pacientes, €l
74,5% de los 55 gue se incluyeron en el estudio. Se analizaron las principal es causas de muerte entre los 14
pacientes fallecidos (25,5%): 4 de ellos (28,6%) fallecieron por causas cardiovasculares, 4 (28,6%) por
motivos infecciosos, 2 (14,3%) por enfermedad neoplasicay otros 4 (28,6%) por otras causas. Se realizo un
estudio de supervivencia con el método Kaplan-Meier para valorar la proporcion acumulada de supervivencia
de nuestro grupo de pacientes, y también un estudio de supervivencia en funcion del indice de Charlson
mediante el test log rank, en el gue se observé un aumento de mortalidad proporcional al aumento del indice
de Charlson.

Discusion: La DM-2 en una enfermedad cuyo control es fundamental, ya que condiciona en nuestros
pacientes un mayor riesgo de complicaciones, que hacen, que los pacientes con diabetes presenten una
importante disminucion de la esperanza de vida. Tienen un riesgo aumentado de muerte por cualquier causa,
pero, la causa fundamental de muerte es la enfermedad cardiovascular. Hay un incremento también del riesgo
de muerte por infecciones, fundamentalmente del tracto urinario, respiratorias e infecciones nosocomiales.
Las neoplasias y la enfermedad renal, también son causa de mortalidad en estos pacientes. En nuestro estudio
destaca la alta tasa de mortalidad en los 20 meses de seguimiento (25,5%), para comprender dicho resultado,
hay que tener en cuenta la avanzada edad de nuestros |os pacientes (74 afios), asi como la puntuacion media
tan elevada en el indice de comorbilidad de Charlson (superior a4 puntos), o que implica una prediccion de
mortalidad al afio del 52%. La principal causa de muerte de nuestra cohorte fue la enfermedad
cardiovascular. El segundo motivo en nuestro grupo de pacientes fue la patologia infecciosa, seguido de la
neopl asica, resultados que coinciden con los diversos estudios realizados sobre mortalidad en pacientes con
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DM-2 en la actualidad.

Conclusiones. 1. LaDM-2 es una enfermedad muy prevalente en los pacientes ingresados en M1 que
condiciona una disminucion de su esperanza de vida a medio-largo plazo. En nuestra cohorte, alo largo de 20
meses de seguimiento fallecieron e 25,5% de los pacientes. 2. La principal causa de muerte en |os pacientes
con DM-2 son las enfermedades cardiovasculares, hecho, que coincide con el resultado de nuestro estudio
(28,6%). Esto hace fundamental el control estricto en estos pacientes de otros factores de riesgo
cardiovascular como HTA, dislipemia, obesidad y tabaquismo. 3. Las infecciones en pacientes con DM-2 son
también una de las principal es causas de mortalidad, con mayor riesgo de complicaciones, y de
hospitalizacion. 4. Las multiples comorbilidades de | os pacientes con DM-2 son una de | as principal es causas
de disminucion de su esperanza de vida. Para mejorar esto, es fundamental tener unavision generalistay
[levar a cabo un cuidado integral del paciente diabético.
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