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Resumen

Objetivos: Describir el tipo de tratamiento de los pacientes con DM2 en un CAP. Conocer el grado de control
de DM2. Conocer la prevalencia de obesidad en los pacientes con DM 2.

Metodologia: Tipo de estudio: descriptivo transversal. Poblacion: pacientes registrados como DM2 en la
historia clinica informatizada con tratamiento farmacol6gico y atendidos en el Ultimo afio. Variables: edad
(afios), sexo, Hbalc en € dltimo afio, grado de control Hbalc (? 6,5: buen control; 6,6-7: aceptable; 7,1- 8:
regular; > 8: mal control), IMC/obesidad (IMC 30 Kg/m?2: no; IMC ? 30 Kg/m?2: si). Tratamiento:
Metformina sola o combinada (biguanida + gliflozina, biguanida + gliptina, biguanida + glitazona),
alfaglucosidasas, gliflozinas (ISGLT2), glinidas, gliptinas (IDDP4), glitazonas, ArGLP1y
insulinas/andlogos. N° de farmacos por paciente. Recogida de datos: registros clinicos en soporte electrénico
(ECAP). Andlisis de datos. descripcion en porcentajes y media/lDE. Comparacion entre variables categoricas
con prueba chi cuadrado. Utilizacion programa SPSS v18.

Resultados: N = 1.186 pacientes, 56,3% hombres. Edad media 71,2 + 12,2 afios. El 81% prescripcion de
metformina (sola o en combinacion), el 51,1% en monoterapia. El 2,1% (n = 25) nuevos farmacos (arGLP1 y
iISGLT2). Insulina en 28,1%. El 60% tratados con un solo farmaco y e 9,2% con 3 0 més. No registro de la
Hbalc en 27 pacientes (2,7%). Mediade HbA1lc de 7,4 £ 1,4%; 30,9% buen control y 23,7% mal control.
Por grupos de edad: mal control 31,6% de 45 a 64 afiosy 23,7% en > 80 afios (p = 0,0004). No diferencias
por sexo. Por nimero de farmacos, a mas farmacos mas porcentaje de mal control (11,5% con 1 farmaco y
56,6% con 3 farmacos). Mediade IMC: 29,9 + 5,3 Kg/m?2. No registro en 114 pacientes (9,6%). El 40,3%
obesosy el 14% con IMC > 35 Kg/m?2.

Conclusiones: Lametformina es el farmaco més utilizado en pacientes con DM 2, mayoria en monoterapia.
Porcentaje de insulinizacion coincide con laliteratura. Uso de nuevos farmacos (2,1%). El grado de control
de laenfermedad (HbA 1c) es mayor de lo que esperdbamos posiblemente porgue se trata de pacientes ya
tratados.
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