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Control diabetolagico en el paciente sometido a hemodialisis
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Introduccion:

La diabetes mellitus (DM) tipo II es una enfermedad
con un elevado riesgo cardiovascular. Constituye la
cuarta causa de mortalidad. Su prevalencia aumenta a
nivel mundial. EI método mas utilizado para la detec-
cion, diagndstico y seguimiento de la enfermedad es la
determinacion de la Hemoglobina Glicosilada (HbAlc).
La deteccion de la DM tipo II y su tratamiento en la
ERC requieren de un abordaje interdisciplinario.

El objetivo principal de este estudio fue identificar pre-
cozmente la diabetes en el anciano renal.

Como objetivos secundarios nos planteamos:
¢ Evaluar el grado de control de la diabetes.
e Establecer un programa diabetolégico personalizado.

Material y métodos:
Estudio descriptivo observacional transversal de 51

pacientes renales mayores de 65 afos con enfermedad
renal crénica (ERC) avanzada.
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Resultados:

El 49% eran hombres y el 51% mujeres. El grupo 1 es-
taba formado por 26 pacientes NO DIABETICOS (51%)
y el grupo 2 por 25 pacientes DIABETICOS (49%). En
el grupo 1 obtuvimos una HbAlc media de 5,1 + 0,3
(maxima 6,1 y minima 4,2) mientras que en el grupo
2 obtuvimos una HbAlc media de 6,4 + 0,3 (maxima
10,6 y minima 4,46). No encontramos ninglin paciente
no diagnosticado previamente de diabetes con cifras de
HbAlc en rango de diabetes. Aunque si detectamos tres
pacientes no diabéticos con cifras de HbAlc en rango
de prediabetes. Entre nuestros pacientes diabéticos, ha-
Ilamos un excelente control de la diabetes (HbAlc de
6,4+0,3%). El programa diabetoldgico con actividades
basadas en la prevencién mediante la promocioén de es-
tilos de vida saludables fue muy bien acogido.

Conclusiones:

La HbAlc es un marcador bioquimico excelente para
la prevencion y seguimiento de la diabetes. El trabajo
en equipo entre el paciente y el equipo multidisciplinar,
ayuda al paciente a entender y controlar los desafios a
los que se enfrenta y a evitar muchas de las complica-
ciones asociadas de la enfermedad.
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