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High prevalence and heterogeneity of Dysglycemia in patients with tuberculosis from Peru: a prospective cohort study

Background:
 Diabetes mellitus (DM) triples the risk of developing active tuberculosis (TB), and prediabetes (preDM) has also emerged as a relevant risk factor. Despite international and national recommendations for screening, many individuals remain unaware of their glycemic status. The accuracy of different laboratory tests in TB-affected populations is poorly understood, often leading to under-notification of the comorbid TB-DM burden.
Abstract:
· Methods: A prospective cohort study was conducted in Lima, Peru, involving 136 TB patients and 138 household contacts (HHC). Fasting plasma glucose (FPG), HbA1c, and oral glucose tolerance tests (OGTT) were used to detect DM and preDM.
· Results: Prevalence of DM and preDM in TB patients was 13.97% and 30.88%, respectively, while lower rates were found in contacts (DM: 6.52%; preDM: 28.99%). FPG, HbA1c, and OGTT showed poor agreement in detecting preDM. Notably, TB-DM patients exhibited substantially lower hemoglobin levels, which significantly reduced the accuracy of HbA1c-based diagnosis.
· Conclusion: Lima faces a high prevalence of dysglycemia among TB patients and their contacts. Anemia is a critical confounder for HbA1c testing in this population. Routine screening using multiple diagnostic methods (FPG and OGTT in addition to HbA1c) is necessary for early detection and improved clinical outcomes.
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Alta prevalência e heterogeneidade de disglicemia em pacientes com tuberculose no Peru: um estudo de coorte prospectivo

Contexto:
O diabetes mellitus (DM) triplica o risco de desenvolvimento de tuberculose (TB) ativa, e o pré-diabetes (pré-DM) também surgiu como um fator de risco relevante. Apesar das recomendações nacionais e internacionais para triagem, muitos indivíduos desconhecem seu status glicêmico. A precisão de diferentes testes laboratoriais em populações afetadas pela TB é pouco compreendida, o que frequentemente leva à subnotificação da carga de comorbidade TB-DM.
Resumo:
· Métodos: Foi realizado um estudo de coorte prospectivo em Lima, Peru, envolvendo 136 pacientes com TB e 138 contatos domiciliares (HHC). Glicose plasmática em jejum (GPJ), HbA1c e teste oral de tolerância à glicose (TOTG) foram utilizados para detectar DM e pré-DM.
· Resultados: A prevalência de DM e pré-DM em pacientes com TB foi de 13,97% e 30,88%, respectivamente, enquanto taxas menores foram encontradas nos contatos (DM: 6,52%; pré-DM: 28,99%). GPJ, HbA1c e TOTG mostraram baixa concordância na detecção de pré-DM. Notavelmente, pacientes com TB-DM exibiram níveis de hemoglobina substancialmente mais baixos, o que reduziu significativamente a precisão do diagnóstico baseado em HbA1c.
· Conclusão: Lima enfrenta uma alta prevalência de disglicemia entre pacientes com TB e seus contatos. A anemia é um fator de confusão crítico para o teste de HbA1c nesta população. A triagem de rotina utilizando múltiplos métodos diagnósticos (GPJ e TOTG além da HbA1c) é necessária para a detecção precoce e melhores desfechos clínicos.
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