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UN ESTUDIO INFERENCIAL DE LOS FACTORES DE RIESGO DE NEUROPATÍA PERIFÉRICA EN PACIENTES DIABÉTICOS TIPO 2.
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Introducción: La neuropatía periférica (NP) es una complicación frecuente en los pacientes diabéticos, y aparte del control de la glicemia no hay otro indicador para su determinación, por lo cual es crucial la identificación de otros factores de riesgo potencialmente modificable o no que la afecten.


Objetivo: Determinar la prevalencia de neuropatía periférica y verificar el impacto de factores de riesgo modificable o no de los pacientes con diabetes mellitus tipo 2. Materiales y métodos: Se estudiaron prospectivamente 99 pacientes con diabetes mellitus tipo 2 que acudieron al servicio de medicina del hospital Luis Razetti en Barcelona, Venezuela,  en el período diciembre 2013 a julio 2014. Se aplicó el protocolo del Michigan Neuropathy Screening Instrument (MNSI) en la detección de neuropatía periférica, que incluyó la valoración clínica y pruebas sensoriales cuantitativas. Los lípidos séricos, lipoproteínas y hemoglobina glicada, se midieron en un laboratorio clínico. Se obtuvieron además, las características inmodificables y los antecedentes de  hábitos de tabaco y alcohol e hipertensión arterial de los pacientes.  Descripción y discusión de los resultados: De los 99 pacientes, 55 fueron mujeres (55,6%). Aplicando el protocolo de MNSI se obtuvo una frecuencia de 68 pacientes (68,7%)  con NP. La edad promedio fue de 54,7 años para los pacientes sin NP y 61,8 años con NP (P=0,014). El promedio de la evolución de la diabetes fue de 5,2 años en pacientes sin NP, inferior y estadísticamente significante al promedio de 14,1 años en  pacientes con NP. El 66,2% presentó un puntaje en la escala del MNSI de 2,5 a 5 y 33,8% obtuvo más de 5,5; lo cual va en relación con el grado de severidad de la neuropatía. La regresión logística multivariable arroja que el efecto de “tiempo de evolución de la diabetes en el paciente” sobre la NP fue de un 32,5% y que el de “edad del paciente” fue de un 8,3%. Se interpreta  también que el riesgo de adquirir NP aumenta un 30,0% (Odds ratio de 1,3) por cada año de aumento del tiempo de evolución de la diabetes y un 4,0% (Odds ratio de 1,04) por cada año adicional en la edad del paciente. La regresión logística univariable reportó un efecto de la HTA, hábito tabaquico, alcohólico e IMC sobre la NP, que agrupados totalizan un 16%. Los resultados muestran que no hubo validez estadística de los valores de colesterol total, LDL, VLDL, HDL, triglicéridos y hemoglobina glicada con la NP. Conclusiones: En este estudio prospectivo se encontró que los factores de riesgos mas relevantes fueron el tiempo de evolución de la diabetes y la edad del paciente, y en menor proporción los hábitos tabaquicos, alcohólicos, IMC e HTA, con respecto a la NP (68,7%) en los pacientes diabéticos tipo 2.
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