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Resumen

Introduccion: En la ultima década, el tratamiento de la diabetes tipo 2 ha evolucionado con la
incorporacion de farmacos con beneficio cardiovascular y renal. Este estudio analiza los cambios en
la prescripcion y el gasto sanitario asociado en un servicio especializado.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo y descriptivo realizado en el Servicio de
Endocrinologia y Nutricion del Hospital Universitario de Cabuefies (Asturias), entre enero de 2014 y
diciembre de 2023. Se solicité al SESPA el gasto generado en farmacia extrahospitalaria asociado a
los 50 principios activos con mayor impacto econémico. El sistema de receta electronica se mantuvo
estable hasta finales de 2023, cuando se introdujo la posibilidad de prescripcion anual.

Resultados: Se analizaron 38.682 recetas con un gasto total de 1.992.548,50 € (1.332.127,93 €
excluyendo 2023), con un incremento del 773,2% (345,2% sin 2023). La tasa de variacion del gasto
por categoria fue: nutricion +2.918,6%; diabetes +521,9%; dislipemia +456,2%. En diabetes, las
insulinas se mantuvieron como el grupo mas prescrito (49,7% en 2014 a 34,0% en 2023), pero
redujeron su gasto (71,6% en 2014 a 28,5% a 2023). La prescripcion de sulfonilureas y metformina
descendi6 del 15,7% al 7,8% y del 16,7% al 7,1% respectivamente, representando en conjunto <
2,0% del gasto. El uso de iDPP4 se redujo del 17,8% al 9,4%, con un gasto que descendié desde el
21,7% hasta el 6,1%. Por otro lado, la prescripcion de iSGLT2 aument6 del 5,6% en 2015 al 18,3%
en 2023, afo en el que supuso el 15,7% del gasto. La indicaciéon de aGLP1 desde su aparicién en
2017 creci6 del 11,7% al 23,5%, concentrando el 49,4% del gasto total en 2023.

Conclusiones: El gasto extrahospitalario ha aumentado de forma significativa. Se observa un
cambio de patrén, con menor uso de insulinas, sulfonilureas e iDPP4 y mayor uso de iSGLT2 y
aGLP1. El patron de prescripcion actual es coherente con las nuevas guias clinicas, enfocado en el
beneficio cardio-renal.
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