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Glucemia y complicaciones
del infarto de miocardio en no diabéticos
P En los no diabéticos la mayor variación de la glucemia

se asoció a una mayor incidencia de las complicaciones
del infarto agudo de miocardio.

I La hiperglucemia en los pacientes sin diabetes sería
un indicador de la respuesta al estrés debida a una lesión
miocárdica m~s extensa.

I Los no diabeticos con mayor variaci6n de la glucemia

L fueron los pacientes de más edad.

J,C. k.guirr e Rodr(guez
Grupo de Diabetes. SEMERGEN

s b~en conocido Que las situaciones
Ede estrés agudo se acompañan de

un ,,estrés metab61ico~, bien como me-
canismo de defensa, bien como res-
puesta global a esa situación. Dentro de
ese eetrés metabólico ineluimos la ele-
vación de las cifras de glucemia, que se-
gún lo indicado en la bibliogra f’a es una
observación frecuente en los pacientes
que han sufrido un infarto agudo de
miocardie (IAM). Hasta ahora la hiper-
glucem~a en el momento del ingreso se
ha considerado un impodante marcador
de mala evoluci6n d[nica y de mayor
mortalidad tanto en diabédcos como en
no dia baticos: pero esta es tan sOlo una
determinación aislada y no refleja la ex-
posición total a la h~parglucem~a durante
la hospflalizacign, ya que muchos pa-

cientos presentan varJaciones ,incom
prensibles* de las cifras de glucemia
[ras los pórnefos dias de hospitalizacipo,
independientemente de que hayan s{do
diagnosticados o no de diabetes

El estudio que se comenta analizó las
repercusiones de~ grado de variación
de la glucepaa durante la hospitaliza-
ción en el pronóstico a corto y largo
plazo de los pacientes que sufren un
IAM. Para ello los autores selecciona-
ron y siguieron durante una media de
18 meses a un total de 1.210 pacien-
tes ingresados por IAM (386 diabéti-
cos y 824 no dia bétieos), a los que se
monitorizó ta glucosa plasmgtica. Se
analizaron múltiples variables como
complicaciones posibles del IAM, en-
tre las que destacan: reingreso por pa-
tologia isquémica aguda, descompen
saeión de insuficiencia cardiaca,

revascularizaciÓn no programada y
mortalidad

En los pacientes diabéticos no hubo
relación alguna entre la amplitud de la
variación de la glucemia y la morbi-
mortalidad hospitalaria (p= 0,27-0,50)
n~ en las variables de valoraciÓn poste-
pares al alta (p- 0,39). En cambio, 
los no diabéticos la mayor variacign de
la glueemia si que se asoció a una ma-
yor incidencia de las variables de valo-
ración posteriores al alta (p <0,001).
LOS autores especulan sobre varias hi-
pótesis que podrían explicar estos re-
sultados: por una parte, algunos pa-
cientes sin antecedentes de diabetes
que presentan fliperglueemia en situa-
ciones de estrés en realidad sedan
diabgticos o tenddan intolerancia a la
glucosa, ya que se ha observado que
la tolerancia anormal a la glucosa es
frecuente en los pacientes con IAM a
los que no se ha diagnosticado de dia-
betes, y que supone un potente factor
de riesgo para el desarrollo de nuevos
episodios cardiovasculares. Por otra
parte, la hiperglucemia en pacientes
sin diabetes seria un indicador de la
respuesta al estrés debida a una le-
sión miocárdica m~s extensa, y, por el
contrario, en la diabébeos la hiperglu-
cemia tras un IAM puede deberse en
gran parte sólo a un mal control de la

O.J.D.: 

E.G.M.: 

Fecha: 

Sección: 

Páginas: 

25074

No hay datos

12/02/2010

MEDICINA

26,27Tarifa (€): 2458



glucemia Por tanto, las cifras de Ciu
cosa pueden ser marcadDres d~J rJes
CO o mediadores directos de la evolu
ción cl[nica tras el IAM

Otros resultados de interés obtenidos
en el estudio, y que pedr’an tener in
fluencia en el resultado final, ponen
de manifiesto que los no diabéticos
con mayor variación de la glucemia
son también los pacientes de más
edad, los que más tratamiento diuréti
co han recibido y los que menos nitra-
tos y betabloqueadores consumian

Asimismo, estos pacientes presenta
ron una mayor frecuencia de eleva
ción del segmenlo ST y una mayor m
cidencia de tibrilaeión auricular, todos
ellos dalos de interés a la hora de eva
luar las posibles complicaciones de
cada paciente

En resumen, tras un IAM la variación de
la glucemia obtenida durante la hüspita
lización fue un factor predictivo inde
pendiente para un nuevo reingreso por
sindrome coronario agudo, para la des
compensación de la insuficiencia car-

diaca, para la revascularización no pro-
gramada y para la mortalidad en los
pacmenles no diabéticos. Los autores
concluyen senalando que un meticuloso
control de la glucosa constituye un obje
tiro importante para mejorar los resulta
dos ci[nicos tras un IAM ̄
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