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Hospitalización
de pacientes con diabetes mellitus

Leí con interés el trabajo intitulado: “Hospitaliza-
ción de pacientes con diabetes mellitus: causas,
complicaciones y mortalidad”, publicado en Re-

vista Médica del IMSS [Rev Med IMSS 2005;
43(2):97-101] por los doctores Juan Pablo Mem-
breño Mann y Abraham Zonana Nacach, mismo
que me pareció trascendente. El trabajo señala el
impacto de la diabetes en nuestra población y debe
hacer reflexionar a todo el sistema de salud acerca
del manejo de esta circunstancia. La lectura e in-
terpretación de este trabajo me dejó conclusiones
que los autores no señalan y quiero hacer notar:

2. Los enfermos son notablemente jóvenes, 58
años, en mi opinión en la etapa de plenitud
de madurez.

3. A pesar de que el promedio del tiempo de
evolución de la diabetes fue de 13.5 años,
solamente 43 % de los pacientes conocía sus
cifras de glucemia previo a su internamiento.

4. Había sido evaluado dentro del mes previo
a su internamiento, 67 % de los pacientes
hospitalizados. Esto llama la atención y re-
salta la pregunta si acaso hay la suficiente
eficacia del sistema de atención.

5. Los autores concluyen que los datos encon-
trados son similares a los publicados en otros
países. Ésta es una aseveración que no en-
cuentra sustento en el análisis de sus datos,
ya que no están formalmente comparando
estudios publicados en otras naciones.

6. A lo largo del texto los autores señalan que
la morbilidad y mortalidad por diabetes ha
sido poco estudiada, lo que es cierto, pero es
menester que los autores indaguen lo que se
ha publicado en nuestra población en rela-
ción a este importante tema.1-8 Respecto a la
frecuencia de hospitalizaciones por diabetes,
los autores deberían considerar las publica-
ciones que existen en nuestra población.9 La
incidencia de diabetes en nuestra nación es
alta, y los autores podrían estimar la gravedad
de la situación si consideran este hecho.7 En
relación al costo ocasionado por la diabetes,
hay datos estimados en nuestro país que los
autores deberían citar.10,11 El tema que tra-

tan los autores es de la mayor importancia
en nuestro sistema de salud y debiese ser
objeto de análisis más sistemático para ela-
borar una estrategia de respuesta.
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