REVISTA N_— VIRTUAL

SOCIEDAD PARAGUAYA DE MEDICINA INTERNA

B ARTICULO ORIGINAL

Prevalencia de hipoglucemias inadvertidas en pacientes con
diabetes de un hospital de referencia

Prevalence of inadvertent hypoglycemia in patients with diabetes
in a referral hospital

Sandra Maria Soto Valiente!”, Jorge Alejandro Altemburger Leguizamoéont,
Maria Liz Vera Nafez!”, Carlos Ivan Caiiete Amarillat

1 Hospital Central de Policia Rigoberto Caballero. Asuncion, Paraguay

Editor responsable: Raul Real Delor. Universidad Nacional de Asuncidn, Paraguay.

Revisores:

Rolando Rodriguez Puga. Universidad de Ciencias Médicas de Camagliiey, Cuba.

Luis Fabian Ruschel. Universidad Nacional de Itapua, Facultad de Medicina. Encarnacion,
Paraguay.

Coémo citar este articulo: Soto Valiente SM, Altemburger Leguizamoén JA, Vera Nunez ML,
Cafete Amarilla CI. Prevalencia de hipoglucemias inadvertidas en pacientes con diabetes de un
hospital de referencia. Rev. virtual Soc. Parag. Med. Int. 2025; 12 (1): €12122508

RESUMEN

Introduccion: la hipoglucemia inadvertida
se define como la disminucién de Ia
capacidad de percibir los sintomas de
hipoglucemia con valores de glucosa
Articulo recibido: 16 enero 2024 inferiores a 70 mg/dL. Uno de los métodos
Articulo aceptado: 25 marzo 2025 mas utilizados para medir la percepcién de
hipoglucemia inadvertida es el cuestionario
Autor correspondiente: de Clarke.
Dra. Sandra Maria Soto Valiente Objetivo: determinar la prevalencia de
Correo electrdnico: smsv81@gmail.com L, . i . .
percepcion de hipoglucemias inadvertidas

Dictamen del articulo: en una cohorte de pacientes portadores de

https://revistaspmi.org.py/dictamenes/19 dictdmenes diabetes mellitus tipo 2, usuarios de

—2.pdf insulina, que realicen sus controles en el
Hospital Central de Policia Rigoberto

Acceso a base de datos & Caballero, Asuncidn, Paraguay, durante el
mes de junio de 2024.

Este es un articulo publicado en acceso abierto MetOdOIOQia: se realizd un estudio

bajo una Licencia Creative Commons CC-BY 4.0 observacional, descriptivo, transversal,

Rev. virtual Soc. Parag. Med. Int. 2025; 12 (1): e12122508



https://orcid.org/0000-0001-6141-9460
https://orcid.org/0000-0002-1576-2388
https://orcid.org/0009-0006-4051-1851
https://orcid.org/0009-0006-0485-5358
https://orcid.org/0000-0002-5288-5854
https://orcid.org/0000-0003-3350-374X
https://orcid.org/0000-0003-3036-4086
https://revistaspmi.org.py/dictamenes/19_dictámenes_2.pdf
https://revistaspmi.org.py/dictamenes/19_dictámenes_2.pdf
https://www.revistaspmi.org.py/bd/19_base_de_datos2.xls
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.es

Prevalencia de hipoglucemias inadvertidas en pacientes con diabetes de un hospital de referencia

retrospectivo, con muestreo no pro-
babilistico por conveniencia. La poblacién
accesible correspondid a pacientes de sexo
masculino y femenino, mayores de 40 afios,
portadores de diabetes mellitus tipo 2,
usuarios de insulina, que realizaban sus
controles en el mencionado centro. El
reclutamiento de datos fue realizado a partir
de un cuestionario desarrollado por los
autores, el cual incluye el cuestionario de
Clarke y otras variables de interés.
Resultados: entre los 42 pacientes
estudiados, 7 (16,6%) presentaron
hipoglucemias inadvertidas basados en el
cuestionario de Clarke. EI 85,7% de los
pacientes afirman siempre tener sintomas
cuando se constata hipoglucemias. La edad
media fue de 62 = 11 anos. El 54,76% era
de sexo masculino y 54,76% eran
procedentes del Departamento Central. Los
tipos de insulina fueron: glargina U300 35
pacientes (83,33%), detemir 2 pacientes
(4,76%) y NPH 5 pacientes (11,90%).
Conclusion: la prevalencia de percepcion
de hipoglucemias inadvertidas deter-
minadas mediante el cuestionario de Clarke
en pacientes portadores de diabetes
mellitus tipo 2 fue del 16,66%.

Palabras claves: diabetes mellitus,
hipoglucemia, insulinas, encuestas vy
cuestionarios, prevalencia

ABSTRACT

Introduction: Inadvertent hypoglycemia is
defined as a decreased ability to perceive
symptoms of hypoglycemia with glucose
values below 70 mg/dL. One of the most
widely used methods to measure the
perception of inadvertent hypoglycemia is
the Clarke questionnaire.

Objective: To determine the prevalence of
perception of inadvertent hypoglycemia in a
cohort of patients with type 2 diabetes
mellitus, insulin users, who undergo check-
ups at the Central Police Hospital Rigoberto
Caballero, Asuncion, Paraguay, during June
2024.

Methodology: An observational,
descriptive, cross-sectional, retrospective,
non-probabilistic convenience sampling
study was carried out. The accessible
population corresponded to male and
female patients over 40 years of age,
carriers of type 2 diabetes mellitus, insulin
users, who underwent check-ups at the
aforementioned center. Data recruitment
was carried out using a questionnaire
developed by the authors, which includes
the Clarke questionnaire and other variables
of interest.

Results: among the 42 patients studied, 7
(16.6%) presented inadvertent hypo-
glycemia based on Clarke questionnaire. A
total of 85.7% of the patients affirmed that
they were hypoglycemic, and 85.7% of the
patients reported always having symptoms
when hypoglycemia was detected. The
mean age was 62 = 11 years, 54.76% were
male, and 54.76% were from the Central
Department. The types of insulin used
were: U300 glargine 35 patients (83.33%),
detemir 2 patients (4.76%), and NPH 5
patients (11.90%).

Conclusion: The prevalence of perception
of inadvertent hypoglycemia determined by
Clarke's questionnaire in patients with type
2 diabetes mellitus was 16.66%.

mellitus,
surveys and

Keywords: diabetes
hypoglycemia, insulins,
questionnaires, prevalence.

INTRODUCCION

La diabetes mellitus (DM) es una de las
enfermedades crénicas mas frecuentes de
la actualidad, estimandose que 422 millones
de personas en todo el mundo la padecen
segun reportes de la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS). Solo en el continente
americano corresponde a la sexta causa de
muerte. La DM se asocia a un conjunto de
complicaciones tanto agudas o cronicas.
Entre las agudas se destacan la cetoacidosis
diabética, el estado hiperglucémico hi-
perosmolar y la hipoglucemia (+-3),
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En pacientes portadores de DM vy, en
especial aquellos pacientes con insu-
linoterapia, la hipoglucemia es wuna
complicacion aguda sumamente relevante.
La hipoglucemia inadvertida se define como
la disminucién de la capacidad de percibir
los sintomas de hipoglucemia en presencia
de una disminucién significativa de los
niveles de glucosa inferiores a 70 mg/dL. La
prevalencia de eventos de hipoglucemias
graves en el paciente con DM tipo 1 oscila
entre el 35 y 38% en diversas literaturas,
mientras la prevalencia de hipoglucemia
inadvertida en pacientes con DM tipo 2 es
de hasta el 41% 43,

El diagndstico de la hipoglucemia
inadvertida es clinico por lo que existen
diversas formas de realizarla. Uno de los
métodos mas utilizados es el cuestionario
de Clarke, una prueba validada y con amplia
distribucion, disefiado para evaluar Ia
precepcion de sintomas de hipoglucemia en
pacientes con DM tipo 1 y tipo 2 en
tratamiento con insulina. Este cuestionario
se encuentra disponible en espafiol (4-),

Debido al constante riesgo de hipoglucemia
en pacientes portadores de DM surge la
presente investigacién la cual tiene por
objetivo conocer la prevalencia de
percepcion de hipoglucemias inadvertidas
en una cohorte de pacientes portadores de
DM tipo 2 en tratamiento con insulina que
realicen sus controles en el Hospital Central
de Policia Rigoberto Caballero, Asuncidn,
Paraguay, en el mes de junio del 2024.

METODOLOGIA

Se aplicd6 un estudio observacional,
descriptivo, transversal, retrospectivo, con
muestreo no probabilistico por
conveniencia. Se incluyeron pacientes de
ambos sexos, mayores de 40 afos, con
diagnostico confirmado de DM tipo 2, en
tratamiento con insulina, que realizaran sus
controles en el Hospital de Policia Rigoberto
Caballero y contaran con registro clinico

activo durante el mes de junio de 2024. Se
consideraron Unicamente aquellos con
datos completos en el cuestionario de
Clarke. Fueron excluidos pacientes que
hayan completado dicho cuestionario de
forma parcial o no lo hayan concluido.

El tamafo de muestra se calculé a partir del
software Epidat 3.1™. Considerando un
flujo estimado de 500 pacientes atendidos
anualmente en el consultorio  de
diabetologia del hospital en cuestidon, vy
utilizando una prevalencia esperada de
hipoglucemias inadvertidas de 40%, con
una precisiéon del 5% vy un indice de
confianza del 95%, el tamano de muestra
minimo requerido fue de 42 sujetos.

El reclutamiento de datos fue realizado a
partir de un cuestionario desarrollado por
los autores el cual incluye al cuestionario de
Clarke * % sumada a otras variables de
interés. Este fue aplicado a pacientes que
habian acudido al consultorio de
diabetologia del centro referido, previa
autorizacion correspondiente del
Departamento de Docencia e Investigacion
y la Direcciéon General de Sanidad Policial.

Las variables utilizadas fueron: edad, sexo,
procedencia, tipo de insulina utilizada y
percepcion de hipoglucemias inadvertidas
seglin el cuestionario de Clarke. Este
consiste en 8 preguntas y cada respuesta se
clasifica como normal (A) o anormal (R).

Estas preguntas abordan: (1) la frecuencia
con la que el paciente detecta los sintomas
de hipoglucemia, (2) si presenta sintomas
cuando su glucemia esta baja, (3) cuantas
veces ha tenido hipoglucemias severas en el
ultimo afo, (4) si ha perdido la conciencia
debido a hipoglucemia, (5) si puede
distinguir entre una hipoglucemia y otros
malestares, (6) si ha necesitado ayuda
externa para tratar una hipoglucemia, (7)
con qué frecuencia experimenta
hipoglucemias sintomaticas, y (8) si
experimenta sintomas cuando su glicemia
es baja segun su glucometro.
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La suma total de respuestas anormales
indica el grado de percepcion del paciente
frente a la hipoglucemia: una puntuacion
superior o igual a 4 R indica una percepcién
alterada de las hipoglucemias o, lo que es lo
mismo, hipoglucemias inadvertidas para el
paciente. Aquellos con 3R se consideran un
resultado dudoso vy, finalmente, aquellos
con 1 o 2 R se consideran pacientes con un
buen nivel de reconocimiento de las
hipoglucemias (6-9),

Los datos fueron alma-
cenados en una plantilla
electrénica. Las variables

minaron en sujetos de mayor edad, del sexo
masculino, con insulina glargina (tabla 1).

El 85,7% de los pacientes afirmaron
siempre tener sintomas cuando se constata
hipoglucemias y el 78,57% pudieron
reconocer los sintomas como predictores de
hipoglucemia. La distribucién de frecuencias
de las respuestas a las preguntas del
cuestionario de Clarke se observa en la
tabla 2.

Tabla 1. Caracteristicas demograficas y clinicas en pacientes
portadores de diabetes mellitus tipo 2 (n 42)

cualitativas fueron expre-

Con hipoglucemia Sin hipoglucemia

sadas en frecuencias vy
porcentajes, mientras las
continuas en medidas de
tendencia central y dis-
persion.

La investigacion fue llevada

a cabo previa aprobacion del
comité de ética de Ia

Variables (n 7) (n 35)
Edad (media £ DE) 73+ 12 60 £ 10%*
Sexo masculino 5(71%) 18 (51%)
Sexo femenino 2 (29%) 17 (49%)
Insulina glargina 5 (72%) 30 (86%)
Insulina NPH 1 (14%) 4 (11%)
Insulina detemir 1 (14%) 1 (3%)

*p < 0,05 (prueba t)
DISCUSION

institucion. Se ha tenido en cuenta, en todo
momento, cumplir con los principios de la
bioética segun la Declaraciéon de Helsinki,
enfatizando el de la autonomia. Se declara
no haber conflicto de interés de parte de los
autores.

RESULTADOS

Se estudiaron 42 sujetos portadores de DM
tipo 2, con una edad media de 62 + 11
afios, con un rango de 41 a 83 afios. El
54,76% era de sexo masculino y 54,76%
eran procedentes del Departamento
Central.

Los tipos de insulina fueron: glargina U300
35 pacientes (83,33%), detemir 2 pacientes
(4,76%) y NPH 5 pacientes (11,91%).

Segun el cuestionario de Clarke, 7 (16,6%)
de los pacientes presentaron hipoglucemias
inadvertidas. Las hipoglucemias predo-

En la presente investigacion se ha buscado
determinar la prevalencia de hipoglucemias
inadvertidas en pacientes portadores de
diabetes mellitus tipo 2 en terapia con
insulina que hayan acudido a un centro de
referencia de diabetologia. Los resultados
obtenidos muestran que la edad media (62
+ 11 afios) y el predominio de sexo
masculino (54,76%), coincide con la
distribucion  sociodemografica de los
reportes enfocados en DM tipo 2 (10-12),

La frecuencia de hipoglucemias inadvertidas
detectada en esta muestra (16,6%)
coincide con la investigacion de Costa Gil. et
al. 19, quien reporta una frecuencia de al
menos un evento de hipoglucemia en el
14,2% pacientes portadores de DM tipo 2.
Por su parte, Aparicio A (12 menciona una
prevalencia levemente superior del 21%.
Por el contrario, Pinés P et al. (® publicé una
tasa del 40,9% mientras Cerda M. (13
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Tabla 2. Cuestionario de Clarke para deteccion de hipoglicemias inadvertidas en pacientes

portadores de diabetes mellitus tipo 2 (n 42)

Preguntas del cuestionario de Clarke*

n (%)

Escoja la categoria que mejor le describe

Siempre tengo sintomas cuando mi azucar en sangre esta

36 (85,71%)

bajo
¢Ha perdido alguno de los sintomas que solia presentar ante una bajada de
azucar?
Si. 6 (14,29%)
No. 36 (85,71)

En los Ultimos seis meses, écon qué frecuencia ha tenido episodios de
hipoglucemia grave SIN pérdida de conocimiento?

Nunca.

25 (59,52%)

Al menos una vez

17 (40,48%)

En el dltimo mes éCon qué frecuencia ha tenido lecturas inferiores a 70 mg/dL con

sintomas?

Nunca.

26 (61,90%)

Al menos una vez/semana

16(38,09%)

¢Con que frecuencia ha tenido lecturas inferiores a 70 mg/dl sin sintomas?

Nunca.

36 (85,71%)

Al menos una vez/semana

6 (14,28%)

¢Hasta cuanto ha de bajar su azlcar en sangre para notar sintomas?

60-69 mg/dL 36 (85,71%)
50-59 mg/dL 2 (4,76%)
40-49 mg/dL 2 (4,76%)

Inferior a 40 mg/dL

2 (4,76%)

*En la actual tabla se ha omitido la representacion de las preguntas 4 y 8 del cuestionario de Clarke.

reporta una tasa de hipoglucemias
inadvertidas del 5,66%. Esta discrepancia
podria deberse a que Pinés P et al. ®
utilizan como poblacién de estudio solo
pacientes con diabetes tipo 1, quienes
poseen mayor  propension a las
hipoglucemias frente a los pacientes con
diabetes tipo 2. El estudio de Cerda M. (13
utilizd una poblacién de pacientes en un
servicio de urgencias incluyendo a aquellos
con terapia via oral, creando condiciones
clinico-epidemiolégicas diferentes al estudio
de la presente investigacion, obteniendo asi
una prevalencia menor.

Con una de las preguntas del cuestionario
se ha encontrado que el 40,5% de esta
muestra ha tenido al menos un episodio de
hipoglucemia grave sin pérdida de
conocimiento en los ultimos 6 meses. Asi

mismo Pinés P et al. ) describe una
proporcion del 39,8% de hipoglucemia
grave sin sintomas, pero en pacientes con
diabetes tipo 1. Esta pregunta, respondida
afirmativamente, significa que los niveles
de glucemia han bajado peligrosamente,
pero la persona aun estd consciente.
Posiblemente sienta confusion 0
desorientacién, dificultad para con-
centrarse, hambre intensa, temblores o
sudoracion, irritabilidad y mareos, pero no
ha llegado al grado de sufrir convulsiones o
dafo cerebral (13-15),

En la presente investigacién se ha reportado
una frecuencia de lecturas inferiores a 70
mg/dl con sintomas igual al 38,1% vy sin
sintomas del 14,3%, asi también Aparicio A.
(13)  con wuna tasa del 45,28% de
hipoglucemias sintomaticas y del 5,66% sin
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sintomas, incluyendo a pacientes con
diabetes tipo 2 tanto usuarios de insulina
como de antidiabéticos orales.

Respecto a las insulinas utilizadas por los
pacientes con hipoglucemia de esta
muestra, llamdé la atencidon la pre-
ponderancia del uso de insulinas de accion
prolongada. El estudio DELIVER informo
que la insulina glargina U300 proporciond
una eficacia antihiperglucémica similar y un
menor riesgo de hipoglucemia en
comparacién con la insulina glargina U100 e
insulina detemir en personas con diabetes
tipo 2 (8, La limitante del tamafio de
muestra y la falta de mas informacion sobre
la utilizacion de las insulinas de los sujetos
de esta muestra no permiten obtener
conclusiones respecto a la relacion entre el

tipo de insulina y los efectos colaterales
(17,18)

Entre las limitaciones de la presente
investigacién se menciona la escasa
literatura nacional sobre las hipoglucemias
inadvertidas y, en especial, en la utilizacion
del cuestionario de Clarke en pacientes con
DM tipo 2. Tampoco se evalud la media de
hemoglobina glucada ni el tratamiento
recibido por los pacientes en hipoglucemia.
Por lo tanto, se recomienda para proximas
investigaciones, realizar estudios pros-
pectivos de mayor alcance poblacional, asi
como también estudios analiticos para
encontrar factores asociados a las
hipoglucemias inadvertidas.

Los Unicos reportes nacionales sobre
hipoglucemia se llevaron a cabo en
pacientes internados, algunos en terapia
intensiva (29, Urge aumentar los esfuerzos
en el control glucémico de pacientes adultos
mayores usuarios de insulina debido a la
elevada prevalencia de hipoglucemias
inadvertidas en estos pacientes (1),

En conclusion, la frecuencia de percepcion
de hipoglucemias inadvertida determinadas
mediante el cuestionario de Clarke en
pacientes portadores de diabetes mellitus

tipo 2 que realizan su seguimiento en el
Hospital Rigoberto Caballero fue del
16,66%.
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