CARTA AL DIRECTOR

Empleo de escalas de riesgo para la prevencion y
deteccidn de diabetes mellitus: ¢ realmente Gtil?

The use of risk scales for diabetes mellitus detection and
prevention: really useful?

Dr. Junior Vega Jiménez,' Dra. Daylin Mirabal Izquierdo "

' Hospital Militar Docente Dr. Mario Mufioz Monroy. Matanzas, Cuba.
" policlinico Universitario Héroes del Moncada de Cardenas. Matanzas, Cuba.

Estimada directora:

En el volumen 37 ndmero 5 de la Revista Médica Electronica se publico,
recientemente, el articulo original titulado “Deteccion precoz de pacientes con
riesgo de diabetes mellitus en la atencién primaria de salud”.®

Dada la mayor difusiéon global, en los Ultimos afios, de escalas de riesgo o reglas de
prediccion clinica (RPC) y el limitado espacio disponible en este tipo de
investigacion (articulo original), los autores deciden referirse exclusivamente a este
tema a través de la siguiente carta.

La prediabetes, estadio previo para el desarrollo de diabetes mellitus, es
considerada como una epidemia silente para la salud publica mundial en pleno siglo
XX, dado por su caracter asintomatico y el subdiagnéstico de la misma.®?

Con el fin de mejorar la identificacion de individuos con riesgo de padecer diabetes,
sin necesidad de someterlos sistematicamente a pruebas de laboratorio (test de
tolerancia oral a la glucosa, glucemia basal o hemoglobina glucosilada Alc), se han
publicado diversos estudios de validacion de RPC.®

Teniendo en cuenta la variabilidad en numerosos aspectos de cada una de las
escalas de riesgo estimado, existentes en la actualidad, resulta dificil realizar una
valoracion comparativa entre todas y dar un estimador comun. No obstante,
apoyado en la evidencia médica disponible hasta el momento, se puede considerar
el test de FINDRISC (Finnish Diabetes Risk Score) como el de mejor rendimiento
diagnéstico.G?
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El método FINDRISC elaborado en Finlandia, estd basado en los resultados en la
incidencia de diabetes mellitus tipo 2 (DM2) en el seguimiento prospectivo de una
cohorte de base poblacional, durante 10 afios.®™

Este cuestionario predice el riesgo de desarrollo de diabetes en 10 afios, con mas
de un 85 % de precision, estratificando el mismo en bajo, ligeramente elevado,
moderado, alto y muy alto. Se trata de un test de 8 items (edad, indice de masa
corporal (IMC), perimetro de la cintura abdominal, practica de actividad fisica
diaria, dieta compuesta por vegetales y frutas, tratamiento antihipertensivo, niveles
altos de glucosa en sangre, antecedentes familiares de diabetes). Dicho
cuestionario puede ser autoadministrado por cada paciente y permite detectar
sujetos de alto riesgo, en la poblacion y en la préctica clinica habitual, con el fin de,
posteriormente, identificar DM2 no detectada o asintomatica, intolerancia a la
glucosa y sindrome metabdlico. Ademas, este Score, mediante un sencillo sistema
de gradacion, predice la incidencia de accidentes cerebrovasculares y enfermedades
cardiovasculares (ECV).G>

Seguln el consenso espafiol de prediabetes,® una gran limitacién para el uso del
FINDRISC es que el paciente no sabe calcular su propio IMC y que la medicion del
perimetro de cintura no se realiza habitualmente en dicho medio. En Sistema de
Salud cubano esto no constituye un inconveniente, pues en la atencién primaria de
salud existe un grupo basico de trabajo que se encuentra totalmente capacitado
para cumplir con este requisito, como parte de la dispensarisacion de la poblacion.

Se recomienda realizar el calculo de riesgo mediante este test, cada cuatro afios en
pacientes mayores de 45 afios y anual en los que tengan alguna glucemia previa
alterada o riesgo elevado de diabetes.®®

Los individuos identificados como de alto riesgo pueden ser tratados
adecuadamente, no solo para la prevencion de la diabetes, sino también de la
ECV.®

Se trata de una alternativa al test de tolerancia oral a la glucosa que se considera
un procedimiento de cribado invasivo, costoso y que consume mucho tiempo.® La
aplicacion de este test constituye una herramienta incruenta pues solo requiere de
una correcta anamnesis y examen fisico.

La utilizacion del test FINDRISC, aunque no ha demostrado beneficios en términos
de morbimortalidad, puede contribuir a detectar casos de prediabetes y a prevenir
la diabetes mellitus tipo 2, y probablemente sus complicaciones crénicas.

Es valido tener en cuenta los resultados de nuevos estudios que aporten evidencia
de mayor calidad sobre el tema, y que las RPC han de validarse en el contexto en
que se vayan a aplicar.

Basado en los datos aportados anteriormente, se puede afirmar que el empleo de
escalas de riesgo, en particular del score FINDRISC, es realmente util para la
prevencion y deteccion precoz de diabetes mellitus tipo 2, sobre todo en la atencién
primaria de salud.
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