Desciende la mortalidad
por diabetes

en Asturias




Informacion de contexto:

La Organizaciéon Mundial de la Salud ha alertado sobre la existencia de una verdadera
epidemia de diabetes en el mundo ocasionada por el incremento de la prevalencia de
obesidad y sedentarismo. Estima que en 1985 habia en el mundo 30 millones de
diabéticos y que en el ano 2000 eran ya 171 millones, proyectandose la cifra de 366
millones de diabéticos para el ano 2030.

En Asturias se estima que la prevalencia de diabetes “diagnosticada” entre personas de
edades comprendidas entre 30 y 75 anos es aproximadamente del 4% aunque la cifra
real ronda el 10% (62.000 personas).

Este hecho es muy relevante ya que es conocido que la diabetes mellitus es una
enfermedad crénica que origina un incremento de la mortalidad y la incapacidad
prematuras, especialmente entre los adultos jévenes, debido al dano vascular vy
neurolégico que ocasiona.

Mortalidad por diabetes en Asturias:

La mortalidad por diabetes no es un buen indicador del impacto real de la enfermedad en
la poblacion ya que tiende a subestimarlo al no aparecer recogida la diabetes en una
buena parte de boletines estadisticos de defuncién correspondientes a personas
diabéticas. Sin embargo el estudio de la tendencia en el tiempo aporta informacion
adicional Util para caracterizar cambios en los patrones de atencién sanitaria al problema.

FIGURA 1.Numero absoluto de personas a las que se atribuyé como causa bésica de
defuncion la diabetes en Asturias entre 1900-2000.
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Como puede apreciarse en la figura 1 la presencia de la diabetes en los boletines
estadisticos de defuncién comienza a incrementarse como causa de muerte a partir de
los afos 60, especialmente entre las mujeres.

Durante el ano 2004 fallecieron en Asturias 326 personas en las que se considerd que la
causa fundamental que origind la defuncién fue la diabetes. EI nimero absoluto de
mujeres fallecidas por esta causa viene practicamente duplicando al de los varones en
los ultimos anos (218 frente a 108 en 2004).

FIGURA 2.Tasas de mortalidad por diabetes en Asturias 1999-2004 por sexo y grupo
de edad (Tasas especificas por 100.000).
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Las tasas de mortalidad son bajas hasta los 50 anos incrementandose rapidamente a
partir de esa edad. En la actualidad las tasas de muerte por esta causa son mas elevadas
en los varones que en las mujeres hasta los 75 anos. A partir de esta edad la mortalidad
observada es superior entre las mujeres.

Sin embargo, cuando revisamos la evolucién de las tasas de mortalidad ajustandolas por
edad para evitar la distorsion ocasionada por el envejecimiento progresivo de la poblacion
se observa que la mortalidad por diabetes ha venido descendiendo de forma continuada
en Asturias especialmente desde mediados de los anos 90.



El descenso es méas notable entre las mujeres (36% entre el trienio 87-90 y el 2002-
2004) que en los varones (12% de descenso en el mismo periodo), lo que ocasiona que
las mujeres que partian de mortalidades mas elevadas presenten en la actualidad tasas
de mortalidad practicamente idénticas a las de los varones.

FIGURA 3.Tasas de mortalidad por diabetes en Asturias 1987-2004 por sexo (Tasas
estandarizadas por edad con la poblacion europea por 100000)
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Conclusiones:

A pesar de que la diabetes parece estar incrementandose en el entorno occidental, la
mortalidad ajustada por edad sefala un descenso notable de los fallecimientos por esta
causa en Asturias, especialmente desde mediados de los anos 90 y mas acusado entre
las mujeres.

Aunqgue la mortalidad no es un buen indicador para evaluar el impacto real de la diabetes
en la poblacién, en el contexto de un mejor diagndstico de la enfermedad y una mejora
de la cumplimentacion de los boletines estadisticos de defunciéon un descenso como el
observado apunta a un mejor control por parte del sistema sanitario de la enfermedad en
nuestra Comunidad.
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