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Resumen

Introducción y objetivos: La diabetes (DM) es un factor de riesgo (FR) con gran impacto en
morbimortalidad. Un adecuado control de la misma disminuye las complicaciones macro y
microvasculares asociadas a enfermedad cardiovascular, siendo dicho control un objetivo primordial
en pacientes hospitalizados por un evento cardiovascular (EVC).

Material y métodos: Seleccionamos una cohorte de pacientes DM dados de alta en Cardiología y
Medicina Interna. Nuestro objetivo es describir el número de reingresos por ECV a 6 meses en
función del grado de implementación de las guías sobre tratamiento de DM.

Resultados: Se incluye un total de 206 pacientes diabéticos dados de alta. El 32,5% presentó un
reingreso por ECV a los 6 meses. En pacientes con implementación correcta, reingresaron un 40,4%,
frente al 39,2% en los que no se realizó la misma (p > 0,05). De los que reingresaron, la mediana del
número de reingresos fue 1, con una media hasta el primer reingreso de 58,25 días.

Conclusiones: El porcentaje de reingresos por ECV en diabéticos es alto sin encontrarse
diferencias significativas en función de la implementación de las guías al alta (no obstante se trata
de un estudio descriptivo; serían necesarios estudios analíticos posteriores que lo corroborasen). El
hecho de que en la mayoría la ECV ya está establecida pone de manifiesto la importancia de la
prevención primaria frente a la prevención secundaria.


