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Resumen

Objetivos: Valorar la eficacia de la ISCI en DM1, segun su indicacién, mediante el analisis de la
evolucion de la HbAlc y la variabilidad glucémica (VG).

Material y métodos: Evaluamos a 122 pacientes con DM1 en terapia mediante bombas de ISCI
implantadas entre 2004 y 2012 en nuestra area. Analizamos la evolucion de la HbAlc en cada grupo
de indicacién, asi como la VG en el grupo de hipoglucemias e inestabilidad glucémica. Los grupos de
indicacion establecidos fueron: mal control metabdlico (n = 54/44,3%), planificacion de gestacidon(n
= 15/12,3%), gestacion(n = 11/9%), hipoglucemias (n = 22/18%), inestabilidad glucémica (n =
18/14,8%), y otros (n = 2/1,6%).

Resultados: En el grupo de mal control metabdlico la HbAlc media previa fue de 9,6%, tras
educacion previa a la implantacion de la ISCI 8,8%, un descenso maximo de 7,8% a los 3 meses, y
repunte de 8,1% a los 3 afos. En el grupo de planificacion de gestacién la HbAlc media previa fue
de 7,5%, tras educacién previa 7,3%, un descenso maximo de 6,7% a los 3 meses, y repunte de 7,2%
a los 18 meses. En el grupo de gestacion a HbAlc media previa fue de 7%, tras educacion 6,6%, un
descenso méaximo de 6,1% a los 3 meses, y repunte de 6,7% a los 6 meses. En el grupo de
inestabilidad glucémica la HbA1lc media previa fue de 7,4%, tras educacion e implantacién de la ISCI
la HbA1c tuvo poca variacion oscilando entre 7-7,5%. En el grupo de hipoglucemias la HbAlc media
previa fue de 6,8%, y tras educacién e implantacion de la ISCI la HbAlc tuvo poca variacion
oscilando entre 6,5-6,8%. En estos dos ultimos grupos analizamos la variabilidad glucémica.
Observamos una glucemia media inicial de 147 + 28,8 mg/dl y a los 6 meses de 129 + 21,1 mg/dl
(-18 mg/dl n.s.). La desviacion estandar media inicial fue de 75,7 + 16,8 y a los 6 meses de 60,3 +
12,9 (-15,43 mg/dl, p < 0,001 e.s.).

Conclusiones: Fl tratamiento con ISCI ha sido eficaz en todos los grupos de indicacion. En los
grupos de mal control metabdlico, gestacion y planificacion de gestacidon consigue una mejora de la
HbAlc. En los grupos de inestabilidad glucémica e hipoglucemias no se aprecian variaciones
clinicamente significativas de la HbAlc, pero si observamos un descenso de la variabilidad
glucémica que es el verdadero objetivo en estos grupos. No obstante transcurrido el tiempo con la
terapia se observa un empeoramiento del control glucémico, por lo que creemos necesario
reeducacién diabetoldgica para obtener mejores resultados y poder optimizar asi esta herramienta
terapéutica.
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