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OBJETIVOS DEL ESTUDIO

Objetivo general

Determinar el riesgo de diabetes y el riesgo de
complicaciones vasculares en pacientes con
prediabetes e identificar los factores asociados a

eso0s riesgos.




Criterios de inclusion

. Paciente con prediabetes:

Ultimo valor de glucemia plasmatica en ayunas (GPA) entre 100-125 mg/dl y
ultimo valor de hemoglobina glucosilada (HBA1c) < 5,7%.

Ultimo valor de GPA < 100 mg/dl y ultimo valor de HBA1c entre 5,7%-6,4%.

Ultimo valor de GPA entre 100-125 mg/dly udltimo valor de HBA1c entre 5,7%-6,4%.

. Paciente sin alteraciones en el metabolismo hidrocarbonado:

. Toda GPA previa < 100 mg/dl y HBA1lc<5,7%




Criterios de exclusion

Pacientes con alguno de los siguientes procesos:

* Diabetes
e Enfermedad terminal

e Embarazo
e Cirugia mayor o ingreso hospitalario en los 3 meses previos

 Enfermedades hematoldgicas que interfieran en el valor de
la HbAlc




ETAPA BASAL- 2012

2022 PARTICIPANTES

838 1184
SIN ALTERACIONES CON PREDIABETES
Glucemia < 100 mg/dl Glucemia 100-125 mg/dI

y HbAlc <5,7 % y /o HbAlc 5,7-6,4 %




ETAPA BASAL- 2012
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Distribucion de los sujetos con prediabetes segun el tipo de prediabetes

Glucemia en ayunas
100-125 mg/dl y
HBAlc 5,7-6,4%

Glucemia en ayunas

HBA,. 5,7 - 6,4%
1 % 100-125 mg/d|

316 254 614

26,7% 21,5% 51,9%




ETAPA BASAL- 2012

Caracteristicas recogida en la etapa basal

Antecedentes Familiares
Antecedentes Personales
Antecedentes en la Mujer
Tratamiento Farmacoldégico
Consumo de Alcohol
Tabaquismo

Sedentarismo y Actividad Fisica
Alimentacion

Parametros antropomeétricos
Hipertension Arterial
Dislipemia

Glucemia y otros parametros analiticos




Visitas realizadas por Sexo y Edad

Etapa Seguimiento Seguimiento Seguimiento Seguimiento Seguimiento

Basal 1¢" afio 2° afio 3°" afo 4° afio 5° afio
SEXO Y EDAD 2012 2013 2014 2015 2016 2017

n n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
SEXO
Ambos sexos 2022 1869 (92,4) 1814 (89,7) 1693 (83,7) 1580 (78,1) 1498 (74,1)
Mujeres 1039 960 (92,4) 930 (89,5) 873 (84,0) 811 (78,1) 769 (74,0)
Hombres 983 909 (92,5) 884 (89,9) 820 (83,4) 769 (78,2) 729 (74,2)
EDAD
30 3 49 afios 388 347 (89,4) 330 (85,1) 294 (75,8) 274 (70,6) 253 (65,2)
50 3 64 afios 999 931 (93,2) 904 (90,5) 858 (859) 795 (79,6) 759 (76,0)

65 a 74 afos 635 591 (93,1) 580 (91,3) 541 (85,2) 511 (80,5) 486 (76,5)




Visitas realizadas por Cohorte

Etapa Seguimiento Seguimiento Seguimiento Seguimiento Seguimiento

Basal 1% afo 29 afio 3°" afio 4" afo 5% afo
COHORTE 2012 2013 2014 2015 2016 2017
n n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
COHORTE

Pacientes sin alteraciones

del metabolismo de la glucosa 538 782 (93,3) 758 (90,5) 722 (86,2) 668 (79,7) 637 (76,0)

Pacientes con prediabetes 1184 1087 (91,8) 1056 (89,2) 971 (82,0) 912 (77,00 861 (72,7)

TIPO DE PREDIABETES

HbAlc 5,7- 6,4 % 316 304 (96,2) 291 (92,1) 270 (85,4) 252 (79,7) 256 (81,0)

Glucemia 100-125 mg/d! 254 234 (92,1) 224 (88,2) 209 (82,6) 198 (78,0) 178 (70,1)

Glucemia 100-125 mg/dly

HbA1c 5.7- 6.4 % 614 549 (89,4) 541 (88,1) 492 (80,1) 462 (752) 427 (69,5)
1Y, 0




QUINTA VISITA- 2017

Cn ) ea%

189 pacientes

&) &) 335 pacientes

Causas:

e Cambio de domicilio

e Cambio de médico

e Comorbilidad

e Limitaciones para
asistir a la consulta
(laborales, otras)

e Embarazo

e Rechazo a seguir en el

1453 Visitas A
e Registro duplicado
()
71,9 % e No localizados

(desconocido)
e Causa no informada

45 Fallecidos
2,2%

ATENCION PRIMARIA




QUINTA VISITA- 2017

Distribucion de visitas por sexo y edad

Etapa basal Quinto aino de seguimiento (2017)
(2012) Visita realizada Fallecidos Visita no realizada
n n (%) n (%) n (%)
SEXO
Muijeres 1039 757 (72,9) 12 (1,2) 270 (26,0)
[Hombres 983 696 (70,8) 33 (3,4) 254 (25,8) ]
EDAD
30 a 49 afios 388 251 (64,7) 2 (0,5) 135 (34,8)
50 a 64 aios 999 743 (74,4) 16 (1,6) 240 (24,0)
65 a 74 afios 635 459 (72,3) 27 (4,3) 149 (23,5)




QUINTA VISITA- 2017

Distribucidn de visitas por cohortes

Etapa basal Quinto aino de seguimiento (2017)

(2012) Visita realizada Fallecidos Visita no realizada
n n (%) n (%) n (%)

Cohorte sin alteraciones
del metabolismo de la 838 622 (74,2) 15 (1,8) 201 (24,0)
glucosa

[Cohorte con prediabetes 1184 831 (70,2) 30 (2,5) 323 (27,3) ]




QUINTA VISITA- 2017

Distribucion de visitas por tipo de prediabetes

Qunito aino de seguimiento (2017)

Etapa basal
(2012) Visita realizada Fallecidos Visita no realizada
n n (%) n (%) n (%)
HbAlc 5,7- 6,4 % 316 244 (77,2) 12 (3,8) 60 (19,0)
Glucemia 100-125 mg/dlI 254 171 (67,3) 7 (2,8) 76 (29,9)
Glucemia 100-125 mg/dI
1 11 (1

v HbALC 5,7- 6,4 % 614 416 (67,8) (1,8) 187 (30,5)




CAMBIOS 2012-2017
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CAMBIOS 2012-2017
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CAMBIOS 2012-2017
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CAMBIOS 2012-2017

Habitos de los participantes

Cohorte sin alteraciones del
metabolismo de la glucosa

Cohorte con prediabetes

Etapa basal Visita Etapa basal Visita
(2012) (2017) (2012) (2017)
19,6 % 17,4 % NS 17,0 % 14,1 % 0,006
| == Consumo de alcohol 64,2 % 66,4 % NS 68,5 % 66,6 % NS
‘Desayuno incompleto | co0 g6 s 12,7%  84% <o,001]
0 ausente
<., Consumo diario de
21,5 % 22,2 % NS 21,0 % 19,6 % NS
frutas ausente
(CETIDCIEIICC 432%  469% NS 43,0%  48,4% 0,009]
=~ verduras ausente
!.w 't?;;t;‘g‘ffb‘::s'ca enell 2%  212%  Ns 252%  258% NS




CAMBIOS 2012-2017

Parametros analiticos (valor medio)

Cohorte sin alteraciones del
metabolismo de la glucosa

Cohorte con prediabetes

Etapa basal Visita Etapa basal Visita
(2012) (2017) (2012) (2017)
4 N
Glucemia en ayunas (mg/dl) 87,0 89,3 <0,001 104,5 106,7 0,003
. HbA1c (%) 5,34 5,41 <0,001 5,84 5,89 0,015 )
fg Colesterol (mg/dl) 211,3 200,7 <0,001 209,7 197,8 <0,001\
2 | HDL-c (mg/dl) 58,8 58,1 NS 54 8 55,0 NS
% LDL-c (mg/dl) 1299 119,6 <0,001 128,8 116,1 <0,001
\&J Triglicéridos (mg/dl) 113,4 115,4 NS 130,7 134,5 NS )
£ | GOT (U/L) 22,2 22,4 NS 24,3 24,1 NS
L;ig GPT (U/L) 23,1 21,2 0,011 27,0 25,4 0,016
s | GGT (U/L) 27,9 28,3 NS 34,0 35,3 NS
Hemoglobina (g/dl) 14,4 14,5 NS 14,5 14,5 NS
Creatinina sérica (mg/dl) 0,84 0,84 NS 0,84 0,84 NS
o? MDRD (ml/min/1,73 m?2) 89,6 88,8 NS 91,6 89,5 NS
(5[ c6 (mi/min) 96,1 90,7  <0,001| 1028 96,1 <0,001




INCIDENCIA

Diabetes mellitus

N2 de Casos Tasa de Incidencia

COHORTE de Diabetes Personas-ano (100 personas-afio)

Pacientes sin alteraciones del

metabolismo de la glucosa 13 3.814 0,3




INCIDENCIA

Diabetes mellitus

N2 de Casos Tasa de Incidencia

COHORTE de Diabetes HEEEIEEEIE (100 personas-aiio)

Pacientes sin alteraciones del

. 13 3.814 0,3
metabolismo de la glucosa

Pacientes con prediabetes 207 4.904 4,2

HbAlc 5,7- 6,4 % 21 1.431 1,5

Glucemia 100-125 mg/dlI 23 1.109 2,1

Glucemia 100-125 mg/dly
HbAlc 5,7-6,4 %

163 2.364 6,9 ]




INCIDENCIA

Eventos cardiovasculares (casos /100 personas-afio)

Cohortesin = 1 orte Nuevo diagndstico de:
alteraciones ) _
del con * Eventos coronarios (infarto al
metabolismo prediabetes miocardio, angina, revascularizacion
de la glucosa coronaria)
e Revascularizacion periférica
TOTAL 0,7 1,0 e Revascularizacion del tronco

supraaodrtico

DL * Hospitalizacion por insuficiencia
Mujeres 0,2 0,7 cardiaca
Hombres 13 T e Accidente vascular cerebral (ictus
EDAD isquémico, hemorragia intracraneal,
30 a 49 afios 0,4 0.2 isquemia cerebral transitoria)
50 3 64 afios 0,6 0,7 e Arteriopatia periférica sintomatica.

65 a 74 anos 1,3 1,8 7




COHORTE PREDIABETES

Factores relacionados con la incidencia de diabetes
Analisis bivariable

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS HR 1IC 95%
SEXO
Mujeres 1,00 -
Hombres 1,08 (0,82-1,42)
EDAD
30 a 49 anos 1,00 -
50 a 64 anos 0,93 (0,64-1,36)
65 a 74 anos 0,93 (0,62-1,40)

NIVEL EDUCATIVO
Educacidn inferior a secundaria 1,00 -
Educacidn secundaria y superior 0,76 (0,57-1,03)




COHORTE PREDIABETES

Factores relacionados con la incidencia de diabetes
Analisis bivariable

ANTECEDENTES FAMILIARES DE DIABETES HR 1IC 95%
Sin antecedentes 1,00 -
Con antecedentes 1,53 (1,16-2,01)
TIPO DE PREDIABETES HR 1IC 95%
HbAlc 5,7-6,4 % 1,00 -
Glucemia 100-125 mg/dl 1,41 (0,78-2,55)

Glucemia 100-125 mg/dly HbA1c 5,7-6,4 % 4,78 (3,04-7,54)




COHORTE PREDIABETES

Factores relacionados con la incidencia de diabetes
Analisis bivariable

COMORSBILIDAD HR IC95%

HIPERTENSION ARTERIAL

No 1,00 -

Si 1,88 (1,35-2,61)
HIPERCOLESTEROLEMIA

Colesterol sérico < 200 mg/dlI 1,00 -

Colesterol sérico > 200 mg/dlI 0,97 (0,74-1,28)
NIVELES BAJOS DE C-HDL

c-HDL >40 mg/dl & 0 250 mg/dl @ 1,00 -

c-HDL <40 mg/dl &' 0 <50 mg/d| ¢ 1,50 (1,11-2,02)
HIPERTRIGLICERIDEMIA

Triglicéridos < 200 mg/d| 1,00 -

Triglicéridos > 200 mg/d| 1,11 (0,74-1,66)




COHORTE PREDIABETES

Factores relacionados con la incidencia de diabetes
Analisis bivariable

OBESIDAD 1IC 95%

OBESIDAD GENERAL
= |MC < 30 Kg/m?2 1,00
IMC >30 Kg/m? 1,84 (1,39-2,42)

OBESIDAD ABDOMINAL
%% Cintura<886 102 cm 1,00

S

. | Cintura > 886 102 cm 2,20 (1,59-3,04)




COHORTE PREDIABETES

Factores relacionados con la incidencia de diabetes
Analisis bivariable

HABITOS HR IC 95%

HABITOS HR IC 95%

CONSUMO DE TABACO “
AL 1,00 _

°! 098 (0,68-1,41)
CONSUMO DE ALCOHOL | =

AL 1,00 _

> 0,80 (0,61-1,07)
INACTIVIDAD FisicA (g

AL 1,00 _

°! 1,28 (0,95-1,73)

DESAYUNO =
Completo o 1,00 -
Incompleto o ausente 1,12 (0,76-1,65)
CONSUMO DE FRUTAS ~ +.°
Diario 1,00 -
No diario 1,36 (1,00-1,85)

CONSUMO DE VERDURAS  ggs&
Diario 1,00 -
No diario 1,28 (0,95-1,73)




COHORTE PREDIABETES

FACTORES RELACIONADOS CON LA INCIDENCIA DE DIABETES - ANALISIS MULTIVARIABLE

HR IC95%
Sexo (hombre vs mujer) 1,36 (0,99 - 1,87)
Edad (50 a 64 afnos vs 30 a 49 afos) 0,84 (0,56 —1,26)
(65 a 74 anos vs 30 a 49 afos) 0,76 (0,49 -1,19)
Nivel educativo (Secundaria y superior vs Inferior a secundaria) 0,80 (0,58 —1,09)
Antecedentes familiares de diabetes mellitus (Si vs No) 1,49 (1,13 —1,98)
Tipo de prediabetes (Glucemia 100-125 mg/dl vs HbAlc 5,7-6,4 % ) 1,34 (0,74 — 2,44)

Ambas alteraciones vs HbA1c 5,7-6,4 %

Hipertension arterial (Si vs No) 1,54 (1,09 — 2,18)
Hipercolesterolemia (Si vs No) 1,21 (0,91 -1,61)
Niveles bajos de c-HDL (Si vs No) 1,43 (1,03 —1,99)
Hipertrigliceridemia (Si vs No) 0,82 (0,53 -1,27)
Obesidad general (Sivs No) 1,05 (0,76 — 1,45)
Obesidad abdominal (Si vs No) 1,81 (1,22 —2,67)
Consumo de tabaco (Si vs No) 0,89 (0,61 -1,31)
Consumo de alcohol (Sivs No) 0,81 (0,59 -1,11)
Desayuno (Incompleto o ausente vs Completo) 1,07 (0,72 — 1,60)
Consumo de frutas (No diario vs Diario) 1,45 (1,05 —2,02)
Consumo de verduras (No diario vs Diario) 0,94 (0,70 —-1,25)

Inactividad fisica (Si vs No) 1,05 (0,77 —1,44)




CONCLUSIONES

* Los resultados obtenidos confirman que la prediabetes
es un estado de riesgo aumentado para el desarrollo de
diabetes.

* En |la cohorte de sujetos con prediabetes, los factores
asociados a mayor riesgo de aparicion de diabetes al
guinto afho de seguimiento son:

 Tener antecedentes familiares de diabetes

Presencia de los dos criterios de prediabetes

Hipertension arterial

Niveles bajos de c-HDL
Obesidad abdominal
Ausencia del consumo diario de frutas.
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ANALYSIS

TOO MUCH MEDICINE

The epidemic of pre-diabetes: the medicine and the
politics

John S Yudkin emeritus professor of medicine', Victor M Montori professor of medicine®

'Division of Medicine, University College London, Londan, UK *Knowledge and Evaluation Research Unit, Division of Endoerinology and Diabetes,
Departments of Madicine and Health Sciences Research, Mayo Clinic, Rochaster, MM, USA
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HbAlc 5,7- 6,4 % Glucemia 100-125 mg/dl HbAlc 5,7- 6,4 %y Glucemia
100-125 mg/dlI

B sujetos que han normalizado las cifras de glucemia y HbAlc al quinto afio de seguimiento.
B Sujetos que presentan prediabetes al quinto afio de seguimiento.

B Sujetos que presentan diabetes al quinto afio de seguimiento.




