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INTRODUCCION MATERIAL Y METODOS
El Hospital de Dia de Diabetes (HDD) constituye una = Diseno: Estudio observacional de cohorte prospectiva
herramienta asistencial clave para el manejo intensivo y * Periodo: Febrero-Diciembre 2025
estructurado de pacientes con diabetes mellitus tipo 2 (DM2) * Poblacidn: Paciente con DM2 atendidos por primera vez en
en situaciones de descompensacion o mal control metabélico. el HDD
OBIJETIVO: Evaluar los resultados asistenciales del HDD en @’4 @
pacientes con DM2, describiendo su perfil clinico, la @
consecucién de objetivos terapéuticos y los cambios Variables analizadas 3t ~o s
metabdlicos y farmacolégicos tras el seguimiento. %l E
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La atencidn en el HDD en pacientes con DM2 se asocia a una
mejora significativa y clinicamente relevante del control
glucémico y metabdlico, junto con una optimizacion del
tratamiento farmacolégico en un periodo relativamente corto
de seguimiento. Estos resultados respaldan el papel del HDD
como recurso asistencial eficaz y resolutivo, sustentado en un
abordaje integral y multidisciplinar, con un papel clave en la

{ ] educacion terapéutica para el manejo estructurado de la DM2
\I/ iDPP-4: 24;&% = 12,5% tﬂ implantacianice cﬂmp[ejar

Tratamiento farmacologico

1~ Agonistas GLP-1: 9,6% — 17,3% (p = 0,008)
T Metformina: 36,5% - 48,1% (p = 0,03)

1T iSGLT2: 40,4% = 50,0%

T Insulina basal: 63,5% = 74,0%

T Insulinoterapia bolo-basal: 48,1% — 50,0%

onitorizacidn continua de
glucosa en 23 pacientes
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