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Resumen

Objetivos: Describir el grado de cumplimiento de los objetivos de tratamiento establecidos en el
Proceso Asistencial Integrado Diabetes mellitus tipo 2 (PAI-DM2) en pacientes diabéticos con
enfermedad cardiovascular ingresados en los servicios de Medicina Interna de hospitales de Málaga.

Métodos: Estudio descriptivo y multicéntrico desarrollado en 4 hospitales de la provincia de Málaga.
Se incluyeron todos los pacientes con diabetes y enfermedad cardiovascular previa o que motivó el
ingreso, hospitalizados en los meses de octubre y noviembre de 2018. Se analizó el seguimiento de
los objetivos de tratamiento incluidos en el PAI-DM2 previamente a su ingreso hospitalario.

Resultados: Se incluyeron 192 pacientes. El 72,9% presentaba complicaciones micro y/o
macrovasculares antes del ingreso. El grado de cumplimiento de los objetivos de tratamiento en
estos pacientes con elevado riesgo cardiovascular fue del 81,9% de los casos para valores de HbA1c
inferiores al 8%, del 66,5% de los casos para valores de presión arterial sistólica inferiores a 140
mmHg, del 84,8% de los casos para valores de presión arterial diastólica inferiores a 85 mmHg, y
del 74,4% de los casos para valores de LDLc inferiores a 100 mg/dL.

Discusión: La carga de factores de riesgo cardiovascular en los pacientes diabéticos que ingresan en
los servicios de Medicina Interna es elevada. La mayoría de los pacientes no presentaban un control
uniforme en todos los objetivos de tratamiento, y aisladamente muestran unos resultados mejorables
con la disponibilidad de tratamientos no farmacológicos y farmacológicos de alta eficacia. Ello puede
explicar una menor eficacia en reducir el elevado riesgo cardiovascular de estos pacientes.

Conclusiones: El grado de cumplimiento de los objetivos de tratamiento de los principales factores
de riesgo cardiovascular recomendados en el PAI-DM2 en los pacientes hospitalizados con
enfermedad cardiovascular en los servicios de Medicina Interna es subóptimo y no suele alcanzarse
globalmente en cada caso. Debe realizarse un esfuerzo para aplicar las medidas terapéuticas de
reducción de riesgo cardiovascular basadas en recomendaciones científicas tras el ingreso
hospitalario de estos pacientes.
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