CARTAS AL EDITOR

Mortalidad por diabetes
mellitus. Experienciade 11
afios en un hospital de
segundo nivel

La diabetes mellitus (DM) comprende un
grupo heterogéneo de alteraciones hiper-
glucémicas.'”? En México, la DM es la pri-
mera causa de muerte desde el afio
2000.3# Aparentemente, la mortalidad en
Meéxico es mas alta en mujeres mayores
de 55 afios,® aunque hay reportes de ta-
sas superiores en el sexo masculino.*®
El objetivo de este estudio fue com-
parar las frecuencias de mortalidad por
DM por grupo de edad entre hombres
y mujeres y medir las diferencias en el
promedio de duracién de la enfermedad
en las defunciones ocurridas en el Hos-
pital General Dr. Manuel Gea Gonzalez
de 1990 a 2000. Para esto se revisaron los
expedientes de los pacientes mayores de
18 aflos que tuvieran como causa bésica
de muerte DM, segtin la Clasificacion In-
ternacional de las Enfermedades.’
Ocurrieron 922 defunciones por esta
causa, de las cuales 525 (57%) fueron en
mujeres y 397 (43%) en hombres. Por gru-
po de edad y sexo se observé un por-
centaje significativamente mayor en la
mortalidad por DM en mujeres en el gru-
po de 61 a 70 afios y en el grupo de 18 a
30 (p<0.01 y p<0.05 respectivamente).
Tal vez la informaciéon de mayor
impacto que arroja el presente trabajo es

la corta expectativa de vida que tiene un
paciente con diabetes mellitus, que os-
cila en torno a 10 afios.

En Estados Unidos,? la sobrevida de
pacientes con DM cuyas edades estan
entre 55 y 64 afos es de 10 afios para los
hombres y de 17 afios para las mujeres,
y para el grupo de 65 a 75 afios se re-
porta una sobrevida de 8 y 11 afios, res-
pectivamente. Lamentablemente, en esa
cohorte no se registran los datos de la
poblacién de menos de 55 afios, por lo
que sus conclusiones son aplicables sélo
a la poblacién de mayor edad, y en el
presente trabajo se incluyen edades des-
de los 18 afos.

En México es necesaria la inves-
tigacion dirigida a identificar los facto-
res del paciente, del tratamiento, de los
servicios de salud y de la propia enfer-
medad que estén relacionados con la so-
brevida de los pacientes con diabetes
mellitus.
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