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Cartas al director

Incidencia de diabetes en pacientes tratados R
con antipsicoticos en atencion primaria

Incidence of diabetes in patients treated with antipsychotics
in primary care

Sr. Director:

Los pacientes en tratamiento con farmacos antipsicéticos
muestran una mayor tasa de complicaciones metabdlicas, especifi-
camente un aumento de laincidencia de diabetes. Los antipsicéticos
no solo se usan en tratamientos de esquizofrenia para prevenir
tanto las exacerbaciones como las recaidas, sino también en diver-
sas situaciones clinicas. De hecho, los antipsicéticos se encuentran
entre los farmacos con mayor gasto global en atencién primaria. El
objetivo de nuestro estudio fue comparar la incidencia de diabetes
en adultos mayores de 24 afios que recibieron tratamiento antipsi-
cético mediante metodologia Propensity Score Matching (PSM) con
la incidencia obtenida mediante métodos tradicionales estadisti-
cos. La metodologia PSM permite controlar las diferencias entre los
grupos tratado y no tratado’.

Realizamos un estudio de cohortes retrospectivas con 232.532
pacientes mayores de 24 afios analizando datos de la informacién
contenida en las historias clinicas electrénicas de atencién pri-
maria de un drea sanitaria. La poblacién de estudio la constituyen
sujetos mayores de 24 afios con tarjeta sanitaria individual e
historia clinica abierta. De ellos, 3872 recibieron tratamiento con
farmacos antipsicoéticos. La variable dependiente fue el registro de
diagnéstico de diabetes en los afios 2007 a 2010. Como variable
de exposicién se considerd el registro de la prescripcion de antip-
sicéticos. Se calcularon las tasas de incidencia de diabetes para

Tabla 1
Riesgo de incidencia de diabetes en pacientes con y sin tratamiento antipsicético

los diversos afios de seguimiento y para el conjunto del periodo
analizado. Para determinar el riesgo de incidencia de diabetes se
realiz6 un andlisis mediante PSM, en el que se incluyeron varia-
bles clinicas y sociodemograficas que se seleccionaron mediante
regresion logistica. Al tratarse de un estudio de incidencias se
excluyeron los pacientes con diagndstico previo de diabetes al
comienzo del tratamiento con antipsicéticos. Mediante regresién
logistica multivariable, la incidencia de diabetes en el periodo
2007-2010 es superior y estadisticamente significativa en el grupo
de pacientes en tratamiento con antipsicéticos (riesgo relativo:
1,45; intervalo de confianza del 95%: 1,22-1,73; p <0,05). Después
del PSM, se analizaron los datos de 2953 parejas de pacientes con
y sin antipsicéticos. La incidencia de diabetes fue del 1,4%, 0,8%,
1,0% y 0,8% en los pacientes en tratamiento con antipsicéticos, y
del 1,1%, 2,1%, 3,0% y 3,7% en los pacientes sin antipsicéticos, en
los afios 2007, 2008, 2009 y 2010, respectivamente (tabla 1).

Este estudio pone de manifiesto que los pacientes en
tratamiento con farmacos antipsicéticos presentan un riesgo sig-
nificativo de mayor incidencia de diabetes, y que este riesgo es
independiente de otras posibles variables con efecto diabetogé-
nico. La metodologia PSM permite la transformacién del conjunto
de variables confusoras en tinica funcioén?, para asi estimar la pro-
babilidad que tienen los pacientes de ser asignados a los grupos
tratado y no tratado>. Se utiliza para limitar algunos de los ses-
gos que pueden producirse en los estudios observacionales?. La
principal limitacién de la técnica PSM es que puede persistir una
confusién residual debido a la presencia de variables no observadas,
lo que se conoce como «sesgo oculto»”. En nuestro estudio, tenemos
que considerar ademas las limitaciones relacionadas con el trata-
miento antipsicético, ya que desconocemos el farmaco utilizado,
asi como la duracién del tratamiento.

Regresion logistica multivariable

Propensity Score Matching (N = 2953)

Pacientes con antipsicéticos Pacientes sin antipsicéticos

Incidencia ORa 1C95% Incidencia Incidencia
2007 1,4% 1,89 1,43 -2,47 1,4% 1,1%
2008 0,6% 0,89 0,59 -1,34 0,8% 2,1%
2009 1,1% 1,60 1,15-2,22 1,0% 3,0%
2010 0,9% 1,34 0,94 -1,91 0,8% 3,7%
2007-2010 4,1% 1,45 1,22 -1,73

1C95%: intervalo de confianza del 95%; ORa: odds ratio ajustada.
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Dispositivos de bioseguridad y formacion para L)

prevenir las exposiciones biologicas NS
accidentales en el ambito hospitalario

Biosafety devices and training to prevent accidental
biological exposures in hospitals

Sr. Director:

Hemos leido con interés el articulo de Pérez Ruiz et al.! y, de
acuerdo con los resultados obtenidos en su investigacion y refren-
dando su propuesta sobre «la necesidad de realizar mas estudios y
asi poder realizar intervenciones mas dirigidas» quisiéramos apor-
tar nuestra experiencia en Castilla y Le6n.

En nuestro estudio retrospectivo del quinquenio 2012-2016
hemos revisado 371 exposiciones accidentales en un hospital de
nivel terciario, con mas de 3500 trabajadores/as. La incidencia
media de exposiciones accidentales en nuestra serie es de 9,54
por cada 100 camas/afio. El 91,64% de los accidentes se produ-
cen por contacto con sangre. El area quirirgica registra el 28,84%
de los sucesos y las urgencias hospitalarias el 8,35%. Los/las tra-
bajadores/as refieren que el 39,89% de los accidentes biolégicos se
producen al acabar el procedimiento durante la recogida del mate-
rial. En nuestra serie, el 2,69% de las lesiones percutianeas acontecen
por reencapuchar agujas y el 3,77% por desechar el material en un
lugar inadecuado.

El 82% (p <0,05) de las personas trabajadoras que han comu-
nicado al Servicio de Prevencién del Area de Salud un contacto
biolégico accidental son mujeres. La mediana de edad de los/las
profesionales afectados/as es de 36,82 afios, con un maximo de
64 afios y un minimo de 19 afios. El personal de enfermeria
es el que mas contactos biolégicos accidentales ha comunicado
(44,47%), seguido del personal médico y de enfermeria interno
residente (36%).

Las exposiciones biolégicas accidentales en el ambito hospi-
talario son un problema omnipresente y persistente que ha sido
objeto de numerosas publicaciones, tanto en nuestro pais! como
en otros?. El impacto negativo que generan en las organizacio-
nes y en la salud publica, las lesiones, las enfermedades y las
incapacidades®, deben ser abordados por especialistas en seguri-
dady salud en el trabajo, y respaldado, en este caso, por los gestores
sanitarios.

El uso de las nuevas tecnologias sanitarias desarrolladas en el
ambito de la bioseguridad®, asi como la formacién en preven-
cién de la exposicién accidental a fluidos biolégicos y objetos
cortopunzantes®, son factores clave para incrementar la seguridad
de nuestros centros y garantizar la salud de los/las trabajadores/as.
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