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Caracteristicas

e ODbjetivo : describir el grado de control
glucémico y la adherencia a las
recomendaciones publicadas por las guias
de practica clinica.

e Tipo de estudio : prevalencia en 1 dia

« Ambito : pacientes hospitalizados en
servicios de medicina interna en Espana



5439 Pacientes

s 1000 Hiperglucemia

90% DM conocida

5% Debut DM

5% Hiperglucemia
estrés

111 Hospitales
> 500 camas (37%)
200-500 camas (32%)
< 200 camas (31%)




Pacientes

Edad (anos) /6 8

Sexo varon 52%
Charlson comorbilidad 4 (RIC 2-6)
Rankin =2 4 (mod-sev; sev) 31%
Duracion DM 10 (RIC 5-15)
HbAlc (%) (reciente) 7.1% (56%)
MDRD-4 < 60 ml/min/1.73 m2 55%
Estancia hasta dia del estudio (d.) |6 (RIC 3-11)




Motivo de Ingreso

Relacionado con la diabetes

Cetoacidosis 8 (0.8)
Sindrome hiperosmolar no cetdsico 17 (1.7)
Hipoglucemia 6 (0.6)
No relacionado con la diabetes

Cancer 45 (4.5)
Enfermedades Ap. Circulatorio 256 (25.6)
Enfermedades Ap. Respiratorio 112 (11.2)
Enfermedades Ap. Digestivo 93 (9.3)
Enfermedades Ap. Génitourinario 21 (2.1)
Enfermedades sist. musculoesquelético 7 (0.7)
Enfermedades sist. nervioso 20 (2.0)
Infecciones 218 (21.8)
Otras 101 (10.1)




Tratamiento Hipoglucemiante

Oral
Metformina 429 (42.9)
Sulfonilurea 106 (10.6)
Tiazolidindionas 1(0.1)
Glinidas 65 (6.5)
Inh. DPP-4 198 (19.8)
Inh. Alfa-glucosidasa 4 (0.4)
Inh. SGLT2 4 (0.4)

Subcutaneo
Agonista GLP-1 11 (1.1)
Insulina bifasica 86 (.6)
Insulina glargina 207 (20.7)
Insulina detemir 48 (4.8)
Insulina NPH 26 82.6)

Cualquier insulina en bolus

108 (10.8)




Tratamiento en Planta de
Hospitalizacion

Glucose lowering drugs on admission —no. (%)
Oral agents
Metformin 65(6.3)
Sulfonvlurea 12(1.2)
Thiazolidinedione 0
Glinide 8(0.8)
DPP-4 inhibitor 23 (2.3)
¢¢-Glucosidase inhibitor 0
SGLT-2 inhibitor 0
Anv oral agent 89 (8.9)
Insulin
Sliding scale insulin therapy 207(20.7)
Basal or intermediate-acting insulin given once or 41(4.1)
twice a day.
Basal or intermediate-acting insulin given once or 348 (34.8)
twice a day plus rapid- or short-acting
insulin administered before meals
Basal or intermediate-acting insulin given once or 202(20.2)
twice a day plus rapid- or short-acting insulin
administered before meals plus correction for
treatment of blood glucose values above the desired
target.
Any insulin therapy 798 (79.8)




Factores Hiperglucemiantes

Frecuencia |Medicion de
glucemia capilar

Esteroides 24.5% 87%
Sistémicos

Nutricion 5.9% 40%
Enteral

Nutricion 1.8% 40%

Parenteral




Perfil Glucémico en Planta
Hospitalizacion (Ultimas 24 h.)

220

200 -

180 -+

160 -

Blood Glucose mg/dL

140

Breakfast Lunch Dinner Bedtime



Control Glucémico en Planta de
Hospitalizacion

Before Before Before At

Breakfast Lunch Dinner Bedtime

(N=308) (N'=290) (N=274) (N=17)
Glucose (mg/'dL)
Mean = 5D 152.45+£62.631 | 187.11+72.8153 1909570175 | 220,76 x£124,935
Median 110,00 131.50 139 75 141.00

(Interquartile range) | (136.00-17525) | (173.50-231.00) | (180,50 -230.25) | (193.00 - 265,50)

Glucose less than
180 mg/dl (10.0
mmeol/liter) and
above 70 mg/dL (39
mmol/liter).

No. - (%) 245 (79.5) 161 (

L
L
L+

) 138 (50.3) 8 (47)




Hipoglucemias

Hasta el dia del estudio
Glucemia < 70 mg/dL: 10.3%
Glucemia <50 mg/dL: 2.4%

En las 24 h. previas al estudio
Glucemia < 70 mg/dL: 0.7%
Glucemia <50 mg/dL: 0%



Controles de Glucemia en
Planta Hospitalizacion

Bedside capillary blood glucose test-no. (%)

Mean = 5D 25909
Median 3.0
Interquartile range 3-3
Distribution —no. (%)

0 22(2.2)

1 56 (5.6)

2 79(7.9)

3 632 (63.2)
4 93 (5.3)

5 6 (0.6)

§ 4(0.4)

7 6 (0.6)
Missing data 101(10.1)




Documento de Consenso

AACE/ADA Consensus Statement
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Guillermo E. Umpierrez, MD, FACP, FACE*®

ENDOCRINE PRACTICE Vol 15 No. 4 May/June 2009



Areas de mejora

sInformacion reciente de HbAlc
*Uso de Insulina en régimen Basal-Correccion o Basal-Bolo-correccion

*Al menos 3 controles de glucemia capilar en pacientes con dieta y 4
controles de glucemia capilar en pacientes en ayuno

*Objetivo de glucemia capilar (80-180 mg/dL)
*Reduccion % hipoglucemias

¢, Qué hacer al alta?
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