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Resumen

Objetivos: Primario: determinar dependencia y deterioro cognitivo e identificar situaciones de
fragilidad, en pacientes > 65 afios diabéticos. Secundarios: Observar relacion entre riesgo
cardiovascular y nimero de visitas a atencion primaria y a especialidades hospitalarias. Conocer el
porcentaje de pacientes con criterios de sindrome metabdlico. Estimar supervivencia a 10 afios.

Metodologia: Disefio: estudio observacional transversal. Criterios de inclusion. > 65 afios con
diagnoéstico de diabetes mellitus. Criterios de exclusion. Institucionalizados. Datos obtenidos de la
historia clinica electrdnica con sistema informacion "Turriano", entrevista en la consulta en un unico
dia, realizdndose cuestionario de Pfeiffer, Barber y escala de Lawton y Brody. Mediante
aleatorizacion simple se tomd muestra de 35 pacientes. Variables principales: nimero de visitas a
atencion primaria y especialidades hospitalarias, IMC, nimero de farmacos, perimetro abdominal,
cifras de tension arterial, riesgo cardiovascular, datos analiticos (glucemia basal, HDL, triglicéridos).
Variables secundarias: edad, sexo y estado civil.

Resultados: Media de edad: 80,6 afos. Sexo masculino: 60% del estudiado. Peores resultados en el
cuestionario de: Pfeiffer: mujeres entre 76-86 ahos. Barber: mujeres > 85 anos. Escala de Lawton y
Brody: varones > 85 afios. 88,6%: 1-2 visitas a la consulta de AP al mes. 97,1%: 1-2 visitas a
especialidad hospitalaria al afo. 40%: riesgo cardiovascular moderado. 54,3% cumplian criterios
diagndsticos de sindrome metabdlico.

Conclusiones: Grupo de pacientes = 85 afhos: mayor dependencia para actividades instrumentales,
con significacién estadistica (p = 0,048), siendo entre sexos el femenino el de mayor dependencia (p
= 0,049). Son el grupo con mas situaciones de fragilidad (p = 0,02) y con una estimacion de
supervivencia a los 10 afios menor (p = 0,01). Sindrome metabdlico (SM) es mas frecuente en
varones (p = 0,5) entre 65-75 afios (p = 0,3). Numero de visitas a atencidon primaria es mayor en
varones entre 65-75 afnos (p = 0,16). Los pacientes con SM acuden mas veces al afio a consultas AP
(p = 0,3). Grupo de edad entre 76-85 anos presenta mayor deterioro cognitivo que los otros grupo,
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sin ser estadisticamente significativo (p = 0,06). Las mujeres utilizan un nimero total de farmacos
mayor que los varones (p = 0,02).
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