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ENDOCRINOLOGIA LA SUSCEPTIBILIDAD ES MAYOR ANTE LOS PROBLEMAS MACROVASCULARES

La hipoglucemia grave en DM2
se asocia a alto riesgo vascular

- La hipoglucemia
grave en pacientes
con diabetes tipo 2
se asocia con un
mayor riesgo de
eventos cardiovas-
culares y un peor
pronéstico, sequn
un estudio que se
publicé ayer en el
New England.
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La hipoglucemia grave pue-
de ser un marcador de ries-
go de peor prondstico en pa-
cientes afectados de diabe-
tes tipo 2 tratados con un
abordaje de reduccién in-
tensiva de la glucosa. Par-
tiendo de esta hipétesis, un
equipo multicéntrico de in-
vestigadores ha llevado a ca-
bo un ensayo en el que han
participado mas de 11.000
pacientes y ha publicado los
resultados en el ultimo nu-
mero de The New England
Journal of Medicine.

Los datos confirman la hi-
pétesis. Los participantes en
el estudio, afectados de dia-
betes tipo 2, fueron exami-
nados para comprobar la
asociacién entre la hipoglu-
cemia grave y los riesgos de
eventos macro y microvas-
culares. Los autores conclu-
yen que la asociacién existe,
y que el riesgo de sufrir una
variedad de resultados clini-
cos adversos es mayor, aun-
que precisan esta afirma-
cién. Segin explican, la hi-
poglucemia grave puede no
estar directamente relacio-
nada y ser s6lo un marcador
de vulnerabilidad ante estos
problemas cardiacos.

Un afio hasta el problema
Simon Heller, de la Univer-
sidad de Sheffield, en el Rei-
no Unido, y coordinador del
estudio, sefiala que durante
una media de seguimiento
de cinco afios 231 pacientes
(un 2,1 por ciento de los
11.140) sufrieron al menos
un episodio de hipogluce-
mia grave. De este grupo,
150 se sometieron a un con-
trol intensivo de la glucosa,
mientras que 81 se sometie-
ron a un control estdndar. El
tiempo entre la aparicién de
la hipoglucemia y el evento
cardiovascular, o el falleci-
miento, se sittio entre los
0,99 v los 1,56 aflos, segin el
rango intercuartil.

A lo largo del seguimien-
to, la hipoglucemia grave se

asocié principalmente con
un aumento significativo en
la aparicién de eventos ma-
crovasculares (2,88, segtin la
tasa de riesgo utilizada por

los autores del trabajo). La
susceptibilidad resulté lige-
ramente menor ante el falle-
cimiento por causas cardia-
cas (2,68) y por cualquier

causa (2,69), y algo més baja
ante eventos microvascula-
res (1,81).

B (N Engl ] Med 2010;
363:1410-1418).




