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Informe Epidemiolégico de Diabetes Mellitus en Paraguay, 2021 -2023

La diabetes mellitus es un grupo de trastornos metabdlicos caracterizados por niveles
elevados de glucosa en sangre (hiperglucemia) debido a defectos en la secrecién o accién
de la insulina, 0 ambos. En la diabetes no controlada persiste la hiperglucemia (aumento
de la glucemia en valores mayores a los considerados normales) (1).

Criterios para el diagnéstico de la diabetes:

Niveles de glucosa en sangre en ayunas = 126 mg/dL.

Niveles de glucosa en sangre después de 2 horas de ingesta de glucosa = 200 mg/dL.
Hemoglobina A1c (HbA1c) = 6,5%.

Sintomas clinicos de hiperglucemia y glucosa en sangre aleatoria = 200 mg/dL con
sintomas de descompensacion (2).

La diabetes de tipo 1 autoinmune, con destruccion de células productoras de insulina, se
caracteriza por la ausencia de produccion de insulina. La diabetes de tipo 2 con resistencia
a la insulina y disfuncién pancreatica, tiene su origen en la incapacidad del cuerpo para
utilizar eficazmente la insulina, con el tiempo disminuye su produccién, y es la que se
presenta con factores de riesgo como exceso de peso, alimentacién no saludable e
inactividad fisica. La diabetes gestacional que se presenta durante el embarazo, y otras
formas de diabetes (monogénicas, secundarias, etc.) (3).

La diabetes es un importante problema de salud publica y una de las cuatro enfermedades
no transmisibles (ENT) seleccionadas a nivel mundial para intervenir con caracter prioritario.
En las ultimas décadas ha aumentado la prevalencia de la enfermedad y esta asociada a
un incremento del riesgo de muerte prematura; asi cada afo, cerca de 4 millones de
muertes son atribuidas directamente a la DM lo que constituye el 6,8% de la mortalidad
global por todas las causas, el 80% de las muertes por DM se producen en paises en vias
de desarrollo (4).

La vigilancia de la Diabetes Mellitus contempla aspectos claves para el abordaje del
problema desde una perspectiva epidemioldgica centrada en el proceso de salud —
enfermedad — atencion en sus diferentes dimensiones: prevencion y promocién de la salud,
morbilidad y mortalidad en DM, control y tratamiento de la enfermedad.

Antecedentes

Dada la importancia de la transicidon epidemioldgica a nivel mundial sobre las enfermedades
crénicas no transmisibles, el numero de personas con diabetes ha aumentado de 422
millones en 2014 a 540 millones en el 2021. Aproximadamente la mitad de las muertes
atribuibles a la hiperglucemia tienen lugar antes de los 70 afos. Segun proyecciones de la
OMS, la diabetes seré la séptima causa de mortalidad en 2030". La mayoria de las personas
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afectadas tienen diabetes de tipo 2, que solia ser exclusiva de adultos, pero que ahora
también se da en adolescentes y nifios (1, 4)

En nuestro pais, la prevalencia de diabetes mellitus corresponde a 10,6% (poblacién de 18
a 69 afos) segun el ultimo estudio de la Encuesta nacional de factores de Riesgo sobre
Enfermedades No Transmisibles — Poblacion General, 2023. (5).

Metodologia

Estudio descriptivo transversal. Se utiliza la fuente secundaria de la base de datos en
diabetes mellitus, cédigo internacional de enfermedades CIE-10 (E10.0 a E10.9 para
diabetes tipo 1 y E11.0 a E11.9 para diabetes tipo 2), provenientes de los registros de
consultas de las plataformas HIS y SAA de la Direccion General de Informacion Estratégica
en Salud (DIGIES) del MSP y BS, durante el periodo de los afios 2021 a 2023. Las variables
analizadas de caracterizacion de la diabetes fueron: sexo, grupo de edad, procedencia.

Para analizar la mortalidad por DM se tomaron los afios de 2021 y 2022 de los registros de
muertes de la base de datos del Sub- Sistema de Estadisticas Vitales, en diferentes
servicios de salud de las 18 Regiones Sanitarias. Las variables utilizadas en la mortalidad
fueron: sexo, grupo de edad, lugar de ocurrencia y afos.

Resultados

Caracteristicas de consultas ambulatorias por Diabetes mellitus- Paraguay. 2021 —
2023.

En el periodo 2021 a 2022 se observa un aumento de la variacion porcentual del 10,6% y
en el periodo 2022 a 2023 el aumento fue del 37,1 % en el numero de personas que
consultaron con diagnéstico de Diabetes Mellitus, segun el Cddigo Internacional de
Enfermedades CIE-10 (E10.0 a E10.9 para diabetes tipo 1 y E11.0 a E11.9 para diabetes
tipo 2), (Grafico 1).
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Grafico 1- Numero de pacientes ambulatorios con diagnéstico de diabetes. Sistemas HIS
y SAA. Paraguay. Afios 2021 — 2023.
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Fuente: Sistema Informatico en Salud - HIS; Sub Sistema de Informacién de Servicios de Salud -
DIGIES- MSPyBS

Con relacion a la distribuciéon por sexo, la proporcién mas elevada es para mujeres con un
65,46%. (Grafico 2)

Grafico 2- Distribucion porcentual de pacientes ambulatorios con diagndstico de diabetes.
Paraguay. Afos 2021-2023

B Masculino B Femenino

Fuente: Sistema Informatico en Salud — HIS ; Sub Sistema de Informacién de Servicios de Salud;
DIGIES- MSPyBS
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En la valoracion segun edades, agrupadas cada 10 afos, se observa un patron de aumento
entre los distintos grupos, con mayor nimero de personas en el grupo de 60 afos y mas,
en los tres afios examinados. (Grafico 3)

Grafico 3- Numero de consultas por Diabetes, por grupo de edad. Paraguay. Afos 2021 —
2023.
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Fuente: Sistema Informatico en Salud - HIS ; Sub Sistema de Informacién de Servicios de Salud;
DIGIES- MSPyBS
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Caracterizacion de la Mortalidad registrada por Diabetes, 2021 — 2022.

Para la tasa de mortalidad por Diabetes Mellitus se considerd el codigo internacional de
enfermedades en su version CIE-10 (E10.0 a E10.9 para diabetes tipo 1y E11.0 a E11.9
para diabetes tipo 2).

Entre los afios 2021 y 2022 se registraron un total de 5.613 defunciones con Diabetes, con
un descenso general de muertes en el 2022 en comparacion al 2021. En relacion con el
numero de muertes prematuras (30-70 anos), se observa para todos los grupos mayores
de 40 afios, una tendencia creciente; para los grupos de edad de 65 afios en adelante se
registra la tasa mas elevada en los dos afios. Grafico 4
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Grafico 4- Numero de defunciones por Diabetes segun grupo de edad. Paraguay. 2021 —
2022.
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Fuente: Sistema Informéatico en Salud - HIS ; Sub Sistema de Informacién de Servicios de Salud;
DIGIES- MSPyBS

La distribucion de defunciones por diabetes segun region sanitaria muestra un mayor
numero de muertes en el departamento central, y un predominio del sexo femenino con un
total de 3.047 (54,3%). Tabla 1 y Grafico 5
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Tabla 1- Numero de defunciones por Diabetes segun region sanitaria. Paraguay. 2021 -

2022.
2022
Nro de Nro de

Departamento muertes ™ muertes ™

Concepcion 57 22,0 71 34,4
San Pedro 148 33,6 146 411
Cordillera 165 52,3 128 47,8
Guaira 144 62,6 99 55,1
Caaguazu 343 60,2 237 54,9
Caazapa 57 29,3 42 30,1
Iltapua 203 32,5 195 43,4
Misiones 59 45,5 47 42,3
Paraguari 151 58,0 114 56,9
Alto Parana 400 47,5 332 43,5
Central 876 39,0 681 36,1
Neembucu 36 39,7 26 33,9
Amambay 84 48,1 69 38,5
Canindeyu 61 25,5 45 23,5
Presidente Hayes 35 26,9 25 20,3
Boquerdn 15 22,0 20 28,1
Alto Paraguay 8 43,1 9 52,3
Asuncion 347 66,6 138 29,9
Total 3189 43,4 2424 39,7

Fuente: Sub Sistema de Informacion de Estadisticas Vitales; DIGIES; Dpto de Vigilancia e Informacion-

DVENT, MSPyBS

En 2022, las regiones sanitarias con las tasas mas altas de mortalidad fueron Paraguari
(56,9 por cada 100.000 habitantes) y Caaguazu (54,9 por cada 100.000 habitantes). Estas
cifras reflejan cambios significativos en comparacién con el afio anterior. (Mapa 1)
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Mapa 1- Tasa de mortalidad por Diabetes segun region sanitaria, Paraguay -2022
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Fuente: Sub Sistema de Informacion de Estadisticas Vitales; DIGIES; Dpto de Vigilancia e Informacion-
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Grafico 5- Distribucion de niumeros de muertes por Diabetes segun sexo. Paraguay. 2021
—2022.
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Fuente: Sub Sistema de Informacion de Estadisticas Vitales; DIGIES; Dpto de Vigilancia e Informacion-
DVENT, MSPyBS

Conclusion

La diabetes es una enfermedad prevalente y demandante para los servicios de salud de las
Regiones Sanitarias, por lo tanto, estudios los descriptivos ayudan a valorar la carga de la
misma y pensar estrategias de control, mas aun cuando se realizan en forma periddica y
sistematica.

En este informe se encontré un aumento del numero de personas que accedieron a las
consultas, con predominio de mujeres. Ademas, la diabetes se mantiene entre las primeras
causas de muerte, con un mayor numero en el departamento central, manteniéndose la
diferencia a favor del sexo femenino.

La prevencion de factores de riesgo, el tratamiento integral de la diabetes, sus
complicaciones y comorbilidades son cruciales para reducir su impacto.
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