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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas de los ingresos hospitalarios por amputaciones de la
extremidad inferior entre los hombres y mujeres con diabetes tipo 2 hospitalizados en Espafia entre
los anos 2001 y 2012, asi como analizar los resultados del ingreso como la estancia hospitalaria y la
mortalidad intrahospitalaria (MIH).

Material y métodos: Se ha realizado un estudio retrospectivo de once afos utilizando el Conjunto
Minimo Béasico de Datos de toda la poblacion espaiiola. Se ha clasificado ingreso de un paciente que
presentaba amputacion de extremidad inferior, a aquel que presentara como procedimiento al alta,
en cualquier posicién, segun la Clasificacién Internacional de Enfermedades (CIE-9-MC), los
codigos: 84.10-84.12 (menores), 84.13-84.17 (mayores). Tras identificar a los sujetos que
presentaron una amputacion se definio la presencia de diabetes tipo 2 si se habian incluido los
codigos CIE-9-MC: 250.x0; 250.x2 en cualquier posicion diagnostica. Se ha calculado la estancia
hospitalaria (EH) y la MIH por tipo de amputacion y por género.

Resultados: Durante el periodo de estudio, se realizaron un total de 85.799 amputaciones no
traumaticas en pacientes con diabetes tipo 2 (50.848 menores y 34.951 mayores) en los hospitales
espanoles. La proporcién de amputaciones mayores y menores fue significativamente mayor en los
hombres frente a las mujeres (75,09% vs 24,21% y 63,28% vs 36,72%, respectivamente). Las
mujeres diabéticas que sufrieron amputaciones tenian mas edad que los hombres (73,04 afos vs
67,96 anos las amputaciones menores y 77,55 afios vs 71,87 afos en las mayores, p < 0,05),
presentaron significativamente mas MIH (4,93% vs3,00% en las amputaciones menores 'y 11,84% vs
9,19% en las mayores) y tuvieron significativamente menor EH tanto en las amputaciones menores
como en las mayores que los hombres diabéticos (22,48 dias vs 23,57 dias y 22,13 dias vs 25,31 dias,
respectivamente) (tabla).
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Conclusiones: A pesar que se realizan mas amputaciones de extremidad inferior en los hombres
diabéticos que en las mujeres diabéticas, estas presentan mayores valores de MIH.
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