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Resumen

Objetivos: El objetivo del estudio hasido evaluar los cambios en la prevalenciay en los resultados de las
hospitalizaciones, principal mente la mortalidad intrahospitalaria, por enfermedad de Alzheimer entre los
pacientes hospitalizados con diabetes tipo 2 (DM T2). Asi mismo se ha evaluado lainfluencia del géneroy el
impacto de la pandemia del COVID-19 en dicharelacion.

Material y métodos: Se harealizado un estudio observacional, retrospectivo, de base poblacional utilizando
los datos proporcionados por €l Registro de Actividad de Atencion Especializada (RAE-CMBD) en Espafia
entre los afos 2011 y 2020. La poblacion de estudio incluia aguellos pacientes con edad igual o superior a 60
anos que presentaban un cédigo de DM T2 en la base de datos. De dicha poblacién se identificaron aquellos
que tenian un codigo de enfermedad de Alzheimer. Todos los andlisis se estratificaron en funcién del sexo.

Resultados: Hemos identificado 5.250.810 hospitalizaciones con un codigo de DMT2, de los cuales 157.674
tenian asignado un codigo de enfermedad de Alzheimer (3%). La prevalencia de la enfermedad de Alzheimer
entre |os pacientes con DM T2 aumento significativamente entre 2011 y 2020 (2,71 vs. 3,28%; p 0,001).
Como se puede observar en latabla, la prevalenciade la enfermedad de Alzheimer fue mayor en las mujeres
gue en los hombres en todos | os afios de estudio (en mujeres: 3,82% en 2011 vs. 4,92% en 2020; en hombres:
1,74% en 2011 vs. 2,07% en 2020). La edad media de las mujeres fue superior ala de los hombres,
presentado menos comorbilidad expresada mediante el indice de comorbilidad de Charlson (ICC). Laedad y
el ICC aumento significativamente alo largo del tiempo en hombresy mujeres. La mortalidad
intrahospitalaria (MIH) aumento significativamente en hombres (15,6% in 2011 vs. 20,35% en 2020) y
mujeres (13,88% en 2011 vs. 18% en 2020). Tras el andlisis multivariante, gjustando por las distintas
covariables, los resultados indicaron que las mujeres con DM T2 tenian 1,6-veces mas probabilidad de tener
un codigo de enfermedad de Alzheimer que los hombres (OR 1,6; 1C95% 1,58-1,62), sin embargo €l sexo
femenino era un factor protector en laMIH en los pacientes con DMT2 y enfermedad de Alzheimer (OR
0,89; 1C95% 0,86-0,91). Los principales factores de riesgo asociados ala MIH en |os pacientes con DMT2
fueron la edad avanzada (& ge; 80 afios: 1,74; 1C95% 1,56-1,94), mayores valores de ICC (OR 1,15; 1C95%
1,14-1,17) y lapresenciade COVID-19 (OR 2,83; 1C95% 2,56-3,12).



Prevalenciade laenfermedad de Alzheimer, distribucion por edad y caracteristicas clinicasy resultados
intrahospitalarios entre hombres y mujeres hospitalizados con diabetes mellitus tipo 2 en Espafia 2011-2020
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Prevalencia: prevalencia de la enfermedad de Alzheimer entre pacientes hospitalizados con diabetes tipo 2.
|CC: indice de comorbilidad de Charlson. MIH: mortalidad intrahospitalaria.

Conclusiones: La prevalencia de la enfermedad de Alzheimer tanto en hombres como en mujeres con DMT2
ha aumentado en Espafia entre 2011 y 2020. La enfermedad de Alzheimer es més frecuente en las mujeres
con DMT2 que en los hombres, aunque el ser mujer es un factor protector en laMIH.
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