
La incidencia del fallo cardíaco es
elevada en adultos
El estudio realizado por Dagfinn et al.
analiza que incluyeron setenta y siete
estudios. Entre los estudios prospectivos
basados en la población, el resumen RR
para personas con diabetes frente a sin
diabetes fue 2,06 (IC del 95 %: 1,73-2,46, I2
= 99,8 %, n = 30 estudios, 401495 casos,
21416780 participantes). Esta revisión
sistemática sugiere que un diagnóstico
de diabetes se asocia con un aumento de
2 veces en el riesgo de insuficiencia
cardíaca en la población general y un
aumento del 74 % en el riesgo relativo de
insuficiencia cardíaca en estudios basados
en pacientes.

 
Resistencia a la insulina como factor
de riesgo de fallo cardíaco en
pacientes diabéticos 
Semenkovich (2006), afirma que existe
una estrecha relación entre la resistencia
a la insulina y la aterosclerosis, donde a
través de los años y a través de diferentes
estudios se ha probado la relación entre
estos y llevando como factor común que
la mayoría de los pacientes sobrevivientes
a un infarto al miocardio tienden a ser
resistentes a la insulina, donde en el 1988
Raven, G. le colocó a esta relación el
término de “Síndrome X”, la cual presenta
los mismos o similares criterios
establecidos por la OMS para la diabetes.

Los medicamentos contra la
diabetes aumentan la incidencia de
insuficiencias cardíacas
En varias investigaciones se ha
confirmado que los agentes
hipoglucemiantes aumentan el riesgo de
eventos cardiovasculares, especialmente
cuando se persigue un estricto control
glucémico. 

El efecto negativo de los
hipoglucemiantes en pacientes con
insuficiencia cardíaca o con mayor riesgo
de insuficiencia cardíaca se ha hecho
evidente después de que la rosiglitazona,
una tiazolidinediona, se retirara del
mercado ya que se evidenció un mayor
riesgo de eventos cardiovasculares.A
pesar de que la atención se centró
principalmente en el riesgo de eventos
coronarios, fue evidente incluso a partir
de la saga de la rosiglitazona que el riesgo
más significativo con el uso de estos
fármacos estaba relacionado con la
insuficiencia cardíaca

Los problemas cardiovasculares son la
principal causa de muerte en hombres y
mujeres a nivel mundial, teniendo un gran
impacto en nuestra sociedad, por lo cual se
realizan un sinnúmero de investigaciones
para encontrar soluciones hacia este
problema de gran impacto. 

De acuerdo con la Organización Mundial
de la Salud (OMS), la diabetes tipo 2 es una
enfermedad metabólica crónica
caracterizada por niveles elevados de
glucosa en sangre debido a que el cuerpo
se vuelve resistente a la insulina o no
produce suficiente de esta (OMS, n.d.).
Mientras que, de acuerdo a la Universidad
Autónoma de Madrid (2008) la
insuficiencia cardiaca se define como “un
síndrome clínico complejo que resulta de
cualquier anomalía que desde el punto de
vista estructural y/o funcional altere la
capacidad del corazón para llenarse o
contraerse de manera adecuada”.

 Es importante notar que los pacientes con
diabetes mellitus tipo 2 presentan un
mayor riesgo de cardiopatías debido a que
son más propensos a acumular glucosa en
la sangre lo cual causa daño a los vasos
sanguíneos, acelerando el proceso de
aterosclerosis, una de las principales
causantes de cardiopatías isquémicas, y
por ende insuficiencia cardiaca. Esta
información siendo confirmado a traves de
diferentes estudios epidemiológicos
realizados a esta población y denotandose
la diferencia entre estos y las personas que
no padecen la enfermedad (Feng, 2017). 
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IMPACTO DE DIABETES MELLITUS
TIPO 2 EN LA INSUFICIENCIA
CARDIACA

Se realizo una revisión sistemática con el
objetivo de analizar la relación entre la
diabetes mellitus tipo 2 y la insuficiencia
cardiaca, específicamente su incidencia,
factores de riesgo, causas y mortalidad.
Se utilizo bases de datos como PubMed y
MEDLINE introduciendo términos como
“insuficiencia cardiaca”, “diabetes”,
“mortalidad”, “incidencia”,
“hiperglicemia”, etc. Los artículos
encontrados luego fueron filtrados a
través de los criterios de inclusión.
Finalmente se pudo llegar a obtener 13
artículos que se utilizaron para el
metaanálisis y evidenciar la relación entre
la insuficiencia cardiaca y la diabetes tipo
2.
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Considerando los artículos e investigaciones encontrados, se ha
evidenciado la relación entre la insuficiencia cardíaca y la diabetes
mellitus tipo 2, debido a que sus factores predisponentes (resistencia
de insulina, hiperinsulinemia, medicamentos contra la diabetes, etc.)
juegan un gran papel en el aumento de la mortalidad y hospitalización
de pacientes con esta comorbilidad, generando así una alta incidencia
de insuficiencia cardíaca en pacientes diabéticos.
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