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Resumen

Objetivos: Analizar los determinantes farmacológicos asociados a la presencia de Dolor
Neuropático Diabético (DND) en pacientes diabéticos tipo 2 (DM-2).

Metodología: Estudio transversal en una muestra de pacientes con DM2 de un centro de Atención
Primaria. Mediante el Cuestionario Diagnóstico de Dolor Neuropático (DN4), se midió la presencia
de DND (>/=4 puntos en DN4). Se recogió información sobre características sociodemográficas,
clínicas y del tratamiento como estar bajo tratamiento con insulinoterapia; fármacos para dormir o
fármacos que afectan a cognición. Se realizaron análisis descriptivos y bivariantes con paquete
estadístico IBM SPSS Statistics v.21. El estudio se realizó con la aprobación del comité ético de
investigación del área de salud y con el consentimiento informado de cada paciente.

Resultados: Se recogió información de 39 sujetos con DM 2, de los cuáles 41% eran mujeres y
tenían una media de 71.8 años (DT:11.2). De estos, 46.2% (IC95%:29.2-63.1) padecían DND, 56.4%
(IC95%:39.6-73.3) estaban bajo tratamiento con insulinoterapia, 35.9% (IC95%: 21.9-55.0) tomaban
fármacos para dormir y 76.9% (IC95%: 62.4-91.4) que afectan a la cognición. Los factores
positivamente asociados a la presencia de DND fueron la insulinoterapia (71.4% vs 38.9%, p=0.041),
el uso de fármacos para dormir (57.1% vs 11.1%, p=0.003) y el uso de fármacos que afectan a la
cognición (90.5% vs 61.1%, p=0.027).

Conclusiones: Los diabéticos con DND parecen tener un peor control metabólico (insulinoterapia) y
usar más fármacos para dormir y que afectan a la cognición, en comparación a los que no tienen
DND.
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