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Resumen

Introduccion: Los pacientes con diabetes mellitus tipo 2 (DM 2), presentan un riesgo superior de
hospitalizacion en relacion con su enfermedad de base en comparacion con pacientes sin diabetes.

Métodos: Estudio retrospectivo descriptivo utilizando la herramienta SAVANA MANAGER, que através de
su tecnologia EHRead basada en técnicas de Procesamiento del Lenguaje Natural y Aprendizaje Automatico,
es capaz de andlizar y extraer lainformacion clinica relevante contenida en €l texto libre de la Historia
Clinica Electrénica e informes de hospitalizacion. Se realiza una blsqueda retrospectiva en los registros de
informes de alta de hospitalizacion con €l término “ diabetes mellitus tipo 27, comparando las caracteristicas
de los pacientes con dicho diagndstico con la poblacion total de pacientes hospitalizados en el periodo
comprendido entre enero de 2012 y diciembre de 2017.

Resultados: De 179.045 registros de hospitalizacion con informe en dicho periodo, 29.783 (16,63%)
correspondientes a 11.808 pacientes, incluian € diagndstico de DM2. La edad media de los pacientes con
DM2 fue 75 afios (DE 11) por los 59 afios (DE 25) del global. No hubo diferencias significativas en género
(56% varones). El fallecimiento se produjo en el 6,05% de pacientes con DM 2 frente a 3,05%. La estancia
media fue superior en los pacientes con DM2 (6,2 frente a 3,6 dias). Los diagndsticos mas frecuentes
asociados a DM 2 fueron insuficiencia cardiaca (33,4% frente a 12,3% en € global de pacientes) y
enfermedad renal crénica agudizada (26,4% frente a 4,1%). El 5,6% de |os pacientes con DM 2 presento
diagndstico asociado de descompensacion diabéticay un 2,3% diagndstico de hipoglucemia.

Conclusiones: Los pacientes diagnosticados de DM 2, presentan una mayor estancia hospitalariay un mayor
riesgo de mortalidad. La principal causa de hospitalizacion en el paciente con DM 2 es derivada de
complicaciones cronicas asociadas como la enfermedad renal cronica agudizaday lainsuficiencia cardiaca.



