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Resumen

Objetivos: La edad avanzada y la diabetes son factores de riesgo paralaneumonia, si bien son pocos los
estudios que han cuantificado € riesgo de hospitalizacion en por neumonia en pacientes mayores debido ala
diabetes. Por €ello, el objetivo de este estudio es analizar €l riesgo de hospitalizacion por neumonia debido ala
diabetes en pacientes de 65 afios 0 méas no institucionalizados.

Metodologia: Se realiz6 un estudio multicéntrico de casos'y controles apareados. Casos de 65 afios 0 mas
hospitalizados por neumonia adquirida en la comunidad. Los controles fueron ingresos hospital arios por
cualquier causa excepto neumonia o patologia respiratoria. Mediante regresion logistica condicionada se
calculé e riesgo de hospitalizacion debido ala diabetes gjustando por variables confusoras. Se consideraron
casos graves aquellos que fallecieron o ingresaron en UCI. En los casos de neumonia, mediante regresion
logistica no condicional se calcul6 €l riesgo de gravedad debido a la diabetes, gjustando por variables
confusoras. Se llevaron a cabo, en ambas situaciones, un analisis estratificado segun vacunacion
antineumococica.

Resultados: Seincluyeron en el andlisis 1.895 casosy 1.895 controles de |os cual es presentaban,
respectivamente, 33,6% y 35,9% diabetes. El antecedente de diabetes se asocid a un menor riesgo de ingreso
por neumonia (ORa = 0,90; 1C95% = 0,67-2,12) no significativo estadisticamente. El 12,1% de los ingresos
por neumonia fueron considerados graves. No se observé asociacion entre el diagnostico de diabetesy la
gravedad de los casos (ORa = 0,97; 1C95% = 0,66-1,43). El 51,5% de los casosy € 47,5% de |los controles
estaban vacunados frente a neumococo. Tanto en |os vacunados como en los no vacunados |la diabetes no se
asoci6 de una manera estadisticamente significativa con €l riesgo de ingreso hospitalario por neumonia (ORa
=1,01; 1C95% = 0,78-1,30; y ORa = 0,93; 1C95% = 0,72-1,20, respectivamente). Del mismo modo es estado
vacunal tampoco se asocid de manera estadisticamente significativa con la gravedad de la neumonia (ORa =
0,85; 1C95% = 0,49-1,47; y ORa = 1,04 (1C95% = 0,59-1,84; respectivamente en vacunadosy no
vacunados).

Conclusiones: No se ha observado, en nuestro estudio, una asociacion significativa entre el riesgo de
hospitalizacion por neumonia o la gravedad de lamismay el diagnostico de diabetes en pacientes de 65 0
mas anos no institucionalizados.
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