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Resumen

Objetivos:Conocer el perfil clínico en cuanto a las variables de edad, sexo y tipo de IC (en función de
la fracción de eyección) en pacientes con IC de novo y desarrollo de DM2 en su evolución.

Material y métodos:Se seleccionó de una cohorte de 6.561 pacientes con IC aquellos pacientes que
en su evolución desarrollaron DM2 (1.519 pacientes). Variables a estudio: edad media de
presentación, sexo, tipo de IC. El tipo de IC queda definido en base a la fracción de eyección, siendo
> 50% catalogada como IC con función sistólica conservada (IC-FSC) y en caso de < 50% catalogada
como IC con función sistólica deprimida (IC-FSD).

Resultados:Del total pacientes incluidos (1.519), la edad media global de presentación fue de 71,4
años (mujeres 72,6/hombres 69,3), el 54% fueron mujeres. El tipo de IC fue: 51,5% presentaron IC-
FSC frente al 48,5% con IC-FSD.

Discusión:En nuestro estudio objetivamos que la edad media de presentación de IC está en torno a
los 70 años, presentándose casi 3 años antes que en mujeres. Fue más frecuente su presentación en
mujeres (54,2%). El tipo de IC más prevalente fue la IC-FSC (51,5%) frente a IC-FSD (48,5%).

Conclusiones:La IC de novo que en su evolución desarrolla DM2, fue más frecuente en pacientes con
edad (sobre los 70 años), de sexo femenino y de predominio con función sistólica conservada.
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