ia en ayunas
a en pacientes con diabetes

T

La correlacién entre glucemia en ayunas y hemoglobina glicosilada permite una

evaluacién integral del control diabético, facilitando estrategias mejores para prevenir
complicaciones en pacientes deriesgo.
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> >> RESUMEN

Fundamento: las oscilaciones glucémicas en los
pacientes con diabetes son un tépico recurrente en la
practica clinica, valorar periédicamente sus niveles, sera
de granayuda para normalizarla.

Objetivo: correlacionar la glucemia en ayunas y la
hemoglobina glicosilada en pacientes con diabetes de un

hospital de nivel Il de Peru.

Métodos: se realizd un estudio analitico, retrospectivo y
transversal, desarrollado con una muestra de 185
pacientes atendidos en un hospital de nivel |l de Peru
durante el afio 2023. Los datos se reunieron a través de
una ficha adaptada de la Asociacion Americana de
Diabetes. El analisis descriptivo de los datos incluyd
medidas de posicion, frecuencias absolutas y relativas,
graficos de caja y bigotes y para la correlacién entre
variables el Chi cuadrado de razén de verosimilitud y el
Rho de Spearman, con un p-valor < 0,05 como
significativo.

Resultados: la mediana de edad de los pacientes fue de 60
afos [Q1:50,5; Q3:69; R1Q:18,5], con mayor frecuencia
de mujeres (61,6 %), el tiempo de enfermedad presentd
una mediana de 6 afios [Q1:2; Q3:9; RIQ:7]. La glucemia
en ayunas tuvo una mediana de 198 mg/dl [Q1:148,5;
Q3:264,0; R1Q:115,5] y la hemoglobina glicosilada de
10,2 % [Q1:8,6; Q3:12,3; R1Q:3,7], ambas variables se
correlacionaron significativamente (p <0,05).
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Conclusion: la glucemia en ayunas y la hemoglobina
glicosilada presentaron resultados alterados en al menos
la mitad de los pacientes con diabetes y la correlacion
entre ellas fue significativa para estos resultados. La
monitorizacion continua de estos pardmetros
bioquimicos y la aplicacién adecuada de medidas
complementarias coadyuvarda a un control mas
exhaustivo de laenfermedad.

Palabras clave: glucemia, hemoglobina A glicada,
diabetes mellitus tipo 2, pacientes, hospitales, Peru

INTRODUCCION

La diabetes presenta un crecimiento exorbitante
desde hace varias décadas y propende a seguir en esta
linea. Es una enfermedad que afecta gradualmente la
calidad de vida de los pacientes, con mayor celeridad en
aquellos que no presentan un adecuado control de este
padecimiento. A la par del crecimiento de la enfermedad
existen avances importantes en el diagndstico vy
tratamiento, empero, la inercia terapéutica y la
resistencia al cambio de comportamientos en salud, ha
provocado que la diabetes y sus complicaciones crénicas
lleguen a etapas avanzadas e irreversibles. Gran parte de
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En otro estudio, los pacientes con diabetes
tuvieron una media de 205,1 mg/dl de glucemia en
ayunas, la cual disminuyd significativamente, luego de
tres meses de estar sometidos a monitorizaciéon continua
de glucosa, es decir, que en la practica es posible actuar
en favor del control adecuado de este indicador de la
diabetes. (5) El control glucémico eficiente de los
pacientes, podria disminuir la carga econdmica de la
enfermedad y sus estados subyacentes, en los paises en
vias de desarrollo comolo es Peru. (6)

La hemoglobina glicosilada permite valorar las
variaciones de la glucosa en periodos de tiempo mas
prolongados respecto a la glucemia en ayunas,
especificamente durante los Ultimos meses, aspecto que
proporciona un panorama mas ampliado sobre la
evolucidny el control de la diabetes. En la India, pacientes
con diabetes obtuvieron una media de 9,82 % de
hemoglobina glicosilada y se asocié de forma importante
con el riesgo de complicaciones crénicas, al intermediar
la edad avanzada de los pacientes y el padecimiento
prolongado de la enfermedad. (7)

Los niveles elevados de hemoglobina glicosilada
son peligrosos porque aumentan el riesgo de formas
graves de complicaciones diabéticas crénicas. En Estados
Unidos, en un estudio, la media de hemoglobina
glicosilada fue de 8,4 %, es decir, también superior al
valor recomendado y si no se toman medidas de control
glucémico adecuado, estan latentes las probabilidades
de ocurrencia de enfermedades cardiovasculares, no
obstante, subrayan la importancia de la monitorizacion
continua de glucosa como una estrategia seguray Optima
para el control deseable de la diabetes. (8)

La glucemia en ayunas y la hemoglobina
glicosilada pueden estar correlacionadas y potenciar sus
efectos deletéreos, que pueden ir mas alld de la
ocurrencia de complicaciones o comorbilidades, debido a
las fallas sistémicas y a las reacciones inflamatorias
multiples que ocasionan, es por ello, que si se quiere
detener la progresion de la diabetes, es muy importante
su monitoreo y control continuo; al respecto la primera
variable bioquimica proporciona informacién de la
variacién glucémica a corto plazo y la segunda lo hace de
los Gltimos tres o cuatro meses, dando asi una
perspectiva ampliada del curso de la enfermedad y de los
riesgos existentes. (9)

En este marco, los desenlaces a los que se
exponen los pacientes con diabetes al no llevar un control
adecuado de la enfermedad o desentenderse de los
niveles de glucemia en ayunas o de hemoglobina
glicosilada, son de gran magnitud y es necesario que se
genere evidencia cientifica diversa en contextos
multiples poco explorados para contribuir en este
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sentido, por ello, se establecidé como objetivo:
correlacionar la glucemia en ayunas y la hemoglobina
glicosilada en pacientes con diabetes de un hospital de
nivel Il de Peru.

~>> METODOS

Se realizé un estudio analitico, retrospectivo y
transversal, desarrollado en mayo del 2024, con 185
pacientes con diabetes atendidos en un hospital de nivel
Il de Cajamarca, Peru. La muestra se calculd a partir de
una poblacion de 717, con un nivel de confianza del 95 %,
proporcidn del 50 % y precision del 6,21 %, se conformé
aleatoriamente con pacientes que fueron atendidos en el
hospital durante el afio 2023, se incluyeron de forma
indistinta mujeresy varones, a partir de 30 afios de edad y
con informacién completa de las variables de
investigacion en sus historias clinicas, de otro lado, se
excluyeron a los que tenian datos errédneos o
incompletos.

La documentacidn se utilizé6 como técnica para
reunir los datos y como instrumento se utilizé una ficha
de recoleccion adaptada de la Asociacién Americana de
Diabetes, (10) la ficha incluyd las siguientes variables:

- Edad:enafios.

- Sexo:mujeresyvarones.

- Cumplimiento del tratamiento: [regular,
irregular].

- Tiempode enfermedad: enafios.

- Valordelaglucemiaenayunasen: mg/dl.

- Valor de la hemoglobina glicosilada: en
porcentaje, paraluego ser categorizadas en:

- Glucemia en ayunas controlada: [180 mg/dl o
menos]y no controlada [> 180 mg/dl.

- Hemoglobina glicosilada controlada [< 8 %] y no
controlada [8 % o mas].

La categorizacion se realizd en el paquete de
andlisis estadistico.

Posterior a la autorizacién se procedid a recabar
la informacién de los pacientes a partir de sus historias
clinicas, se cumplieron con los criterios de inclusién y la
revision pormenorizada, por un lapso de dos semanas.
Para facilitar las actividades de recoleccién se obtuvo el
numero de historia clinica de los pacientes y a través de
este fueron ubicadas en el lugar de almacenamiento.

El andlisis descriptivo de los datos incluyé
medidas de posicion [mediana, Q1, Q3, R1Q], frecuencias
absolutas y relativas, graficos de caja y bigotes con
informacion especifica y el analisis bivariado para la
correlacidn entre variables incluyé el Chi cuadrado de
razén de verosimilitud y la correlacién Rho de Spearman,



con un p-valor < 0,05 como significativo. Para el un paciente con diabetes. (Figura 1).
procesamientoy andlisis estadistico se utilizé el programa
jamovi2.3.28. = > Figura 1. Glucemia en ayunas en pacientes con
diabetes.
Las normas éticas se tuvieron presentes y se
acataron en el curso de la investigacion. La autorizacién °674.0
para ejecutar el estudio fue otorgada por el responsable
del hospital. Al transcribir los datos de las historias °614.0
clinicas a la ficha de recoleccidn, se asigné un codigo para °580,0

la identificacion de los pacientes, con la finalidad de
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La mediana de edad de los pacientes con
diabetes fue de 60 afios [Q1:50,5; Q3:69; R1Q:18,5], con
mayor frecuencia de mujeres (61,6 %), respecto al
cumplimiento del tratamiento fue irregular (73,5 %). El
tiempo de enfermedad presenté una mediana de 6 afios 64,0
[Q1:2; Q3:9; RIQ:7]. La glucemia en ayunas tuvo una
mediana de 198 mg/dl [Q1:148,5; Q3:264,0; RIQ:115,5],
un valor considerablemente alto si se tiene en cuenta que
a partir de 181 mg/dl ya se considera hiperglucemia, | 1485
dentro de los pardmetros de los objetivos glucémicos en 117.0
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La hemoglobina glicosilada alcanzé una mediana
de 10,2 % [Q1:8,6; Q3:12,3; R1Q:3,7], es decir mas del 50
% de pacientes presentaron un valor elevado en este
indicador (>8,0 %), para el objetivo glucémico. (Figura 2).

> Figura 2. Hemoglobina glicosilada en pacientes
condiabetes.

—_—171
123
X 10,2
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El 53,5 % de paclentes presentaron un punto de
coincidencia de ambas variables bioquimicas no
controladas. La glucemia en ayunas y la hemoglobina
glicosilada se correlacionaron significativamente en los
pacientes con diabetes, tanto en sus unidades, como en
su clasificacidn categérica (p <0,05) (Tabla 1).

= > Tabla 1. Correlacién entre glucemia en ayunas y
hemoglobina glicosilada en pacientes con diabetes.

HbAle

:}:E::m X No controlada Controlada ol p-valor
N n % n % n %

No controlada 99 535 El 49 108 58.4 0,027*
Contwolada 62 333 15 8.1 77 41,6 0.000**

Total 161 87, 24 13,0 183 100,0

# Chicuadrado da razénde varosimilitnd: p <003, #* Comelacion Rhodz Spaeman p <0 01

>>> DISCUSION

De forma independiente, los resultados
obtenidos de glucemia en ayunas y hemoglobina
glicosilada, presentan proximidad a los informados en
otros estudios. Referente a la glucemia en ayunas,
corresponde al mismo porcentaje reportado en Etiopia,
(4) donde el 58,1 % de los pacientes presentaron un
resultado no controlado, fueron de edad avanzada y de
sexo femenino, diferencidndose Gnicamente en el tiempo
de enfermedad, en su medicién numérica la variable se
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relaciona con la media (205,1 mg/dl) encontrada en
pacientes de la India, (5) pues en ambos casos supera la
cifra corte de control, también bordeaban la tercera edad
y a diferencia del estudio, aqui fueron mas pacientes
varones.

Los niveles de hemoglobina glicosilada del
mismo modo fueron elevados en pacientes con diabetes
de la India (9,82 %) (7) y de Estados Unidos (8,4 %), (8)
tuvieron como denominador comun el grupo mas
afectado el de adultos mayores. En la correlacion entre
variables, presenta similitud con los resultados obtenidos
en un estudio estadounidense, (9) con edades cercanas al
envejecimiento y difiere en la mayor proporciéon de
varones, adicionalmente resaltan la conjuncidn de estas
en la mortalidad por enfermedades cardiovasculares. Lo
mismo sucedio en un estudio de Paises Bajos, (11) donde
hubo relacién entre ambas variables para el cribado de
diabetes, con edades proximas al envejecimiento y mayor
proporciéon de varones. Algunas de las diferencias
identificadas con el estudio, pueden ser de caracter
probabilistico, debido a que los grupos afectados variany
aumentan conforme ingresan a la etapa de la senectud y
responden a cambios hormonales seguin sexo.

La glucemia en ayunas elevada en los pacientes
puede deberse a multiples situaciones, entre ellas, la
edad mayor, que limita el cumplimiento terapéutico o la
adhesidén alamodificacién en los estilos de vida, por tener
habitos ya establecidos desde etapas anteriores, el sexo
femenino que en el estudio presentd una razén cercana
de dos a uno respecto a los varones, puede estar asociada
al sobrepeso u obesidad que generalmente en ellas es
central, lo que favorece el incremento de la resistencia a
lainsulina, y porende, alaelevacién delaglucemia. (3,4)

Si bien en el estudio, el tiempo de enfermedad
fue relativamente corto, esto podria haber influido en el
incumplimiento de las medidas terapéuticas vy
complementarias de la diabetes, debido a que en
diagndsticos recientes o de corta duracidn, los pacientes
subestiman la real dimensién de la enfermedad y siguen
con sus rutinas habituales de vida, dejan a un lado el
control de la glucemia y los picos de glucosa. En estados
iniciales este aspecto puede carecer de importancia
clinica para ellos, pero con el tiempo, puede
desencadenar sucesos crénicos eirreversibles. (12,1)

Ante ello, es primordial la generacién de medidas
preventivas y de control de la glucemia mas eficaces y
contextualizadas a la realidad de los pacientes, con el uso
derecursos que esténasualcanceyque alavezlesfacilite
su cumplimiento, asi mismo, es necesario la
sensibilizacién de los pacientes para que sean
conscientes de los riesgos a mediano y largo plazo de los
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picos frecuentes de glucosa y sean ellos mismos, quienes
contribuyan a una dptima gestion de la enfermedad, en
esta tarea los profesionales de la salud son los que deben
liderar las acciones pertinentes. (2)

De manera simultanea la hemoglobina
glicosilada también se encontré en cifras elevadas en los
pacientes, lo que refleja un pobre control metabdlico de
la enfermedad y el desenlace inminente de
complicaciones asociadas a la diabetes y otras vinculadas.
Del mismo modo, mantener por tiempos largos niveles
elevados de esta variable bioquimica, incrementa el
riesgo de mortalidad, por ello, la preponderancia de
mantenerla en rangos adecuados es una de las
estrategias mas confiables, para lograrlo seria necesaria
la monitorizacidn continua de glucosa, bajo supervisién
de los profesionales de lasalud. (8,13)

Las dos variables glucémicas se correlacionaron
significativamente, lo que deja en vilo el estado de
exposicién y vulnerabilidad en el que se encuentran los
pacientes con diabetesy, por ende, surge la necesidad de
una actuacién urgente y atinada para disminuir los
riesgos y consecuencias venideras. En tal sentido, optar
por la automonitorizacion de la glucemia constituye otra
alternativa viable para recobrar los niveles deseables de
glucemia en ayunas y de hemoglobina glicosilada, al
respecto se tiene la ventaja que el tiempo de diabetes es
aun menor a diez afios y seria el momento oportuno para
poner en marcha estas acciones a favor de los pacientes.
(5,14)

Como medida complementaria, el uso de la
tecnologia através del uso de internet constituiria un gran
aliado para el sistema de salud, pues facilitaria la
interaccién de los profesionales sanitarios con los
pacientes, estos podrian transmitirles informacién acerca
de la enfermedad, educarles sobre los cambios
paulatinos que deben implementar en su dieta, actividad
fisicay habitos diarios, esclarecer las dudas e inquietudes,
disminuir la ansiedad, reducir la alexitimia y fijar logros
que les permitan cumplir con metas de mejora. Estas
actividades redundarian en el control idéneo de la
glucemia en ayunasy hemoglobina glicosilada. (15)

Los datos secundarios se acompafan de sesgos
de medicion, los cuales se reducen al ser obtenidos con
fines clinicos para evaluar la evolucién de la enfermedad,
asi mismo, estos son superados por la valia global de los
resultados que proporcionan, pues son de mucha utilidad
parareorientar las actividades preventivo-promocionales
y de gestidon de las enfermedades.

La glucemia en ayunas y la hemoglobina
glicosilada presentaron resultados alterados, en al
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menos, la mitad de los pacientes con diabetes y la
correlacién entre ellas fue significativa para estos
resultados. La monitorizaciéon continua de estos
parametros bioquimicos y la aplicacién adecuada de
medidas complementarias, coadyuvara a un control mas
exhaustivo de la enfermedad, mas aun, tratandose de
pacientes que bordean latercera edad.

El cambio de comportamientos en salud hacia
practicas saludables en alimentacidn, actividad fisica, uso
adecuado del tiempo libre y descanso, son ejes
fundamentales para regular los niveles de glucosa
sanguinea y hemoglobina glicosilada, lo que a su vez
redundard en un manejo eficiente de la enfermedad, por
ello, los profesionales de la salud deben ser los
propulsores desde el primer contacto con los pacientes
para encaminar acciones de sensibilizacion a mediano y
largo plazo.
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iTEST DE DENGUE PORICHROMA!

Sistema portatil de inmunoensayo
por fluorescencia (FIA)

é gematec

expertos en equipamiento médico

Dengue NS1Ag

e Ayuda a diagnosticar la
infeccidn por el virus del
dengue en forma temprana,
con la planificacion del
tratamiento y el
seguimiento del prondstico.
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DenguelgG [IgM

Deteccién simultdnea de IgG
=" e IgM especificas del virus

—— del dengue.
l:wswmﬁﬂq:m‘

I 3

e Antigeno y Anticuerpos.

HACET NSULTA . c .
¢ Kits de 25 determinaciones
en empaques individuales.

ichromex

e Colabora con el diagnéstico
y la estimacién de una
infeccion previa al detectar
simultdneamente IgG e IgM
contra el dengue con sangre
de la yema del dedo.
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ventas@gematec.com.ar | www.gematec.com.ar

¢ Entrega inmediata.




