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Resumen

Objetivos: Valorar la satisfaccion de los pacientes con diabetes tipo 2 y obesidad que iniciaron
tratamiento con semaglutida oral, y su relaciéon con los cambios clinicos observados.

Métodos: Se obtuvieron datos retrospectivamente de las historias clinicas de los pacientes, y se
evalud su satisfaccion mediante una encuesta anénima basada en web, con 5 categorias: Muy
buena/Buena/Ni buena ni mala/Mala/Muy mala; todos los pacientes dieron consentimiento.

Resultados: Se obtuvieron datos de 48 pacientes (edad 54,6 = 11,2 afios; 62,5% mujeres, duracion
de diabetes 6,5 + 2,7 afos). 24 reportaron muy buena satisfaccion, 14 buena, 5 ni buena ni mala, 3
mala, 1 muy mala, 1 sin opinién. Se observo reduccién de HbAlc: 1,41 + 0,66% (p = 0,007), peso
corporal: 3,61 £ 1,52 kg (p = 0,012) y PA sistolica: 2,9 + 1,3 mmHg (p = 0,043, todas t-test
pareado). La tabla muestra los cambios clinicos observados estratificados segun categorias de
satisfaccidon. E1 ANOVA unidimensional mostré que la satisfaccion estaba significativamente
asociada con la pérdida de peso (p = 0,0019) y la reduccion de HbAlc (p = 0,0415) pero no con la
reduccion de PA sistolica; en la regresion logistica multivariante con categoria de satisfaccion como
variable independiente se mantuvo significacion inicamente para la pérdida ponderal (p = 0,0087).

Categoria de Satisfaccion AHDbAlc (%) APeso corporal (Kg) APA sistélica (mmHg)
Muy mala (N = 1) +0,20 + 0,00 +0,50 + 0,00 +6,1 + 0,0

Mala (N = 3) -1,15 £ 0,17 -1,13 £ 0,56 3,8+ 2,2

Ni buena ni mala (N = 5) -1,29 £ 0,41%* -2,85 £ 1,53 3,2+1,2

Buena (N = 14) -1,51 £ 0,77 -2,89 £ 1,36 2,8 2,7

Muy buena (N = 24) -1,46 £ 0,56 -4,65 + 1,817 3,2x1,2

Global (N =47) -1,41 £ 0,66 -3,61 £ 1,52 -2,9=+1,3

ANOVA p =0,0415 p =0,0019 p=0,1132

*p < 0,05 vs. Buena/Muy buena, “p < 0,05 vs. Ni buena ni mala/Buena (Tukey HSD post hoc).

Conclusiones: Aproximadamente el 80% de los pacientes con diabetes tipo 2 y obesidad expresaron
satisfaccién buena/muy buena en relacién con semaglutida oral; la pérdida ponderal fue el principal



condicionante de satisfaccion.
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