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Resumen

Objetivos: La retinopatia es una de las complicaciones mas frecuentes en pacientes con diabetes
tipo 1, estando relacionada con el tiempo de evolucion de la enfermedad. El objetivo del estudio es
valorar la prevalencia de retinopatia en pacientes con diabetes tipo 1 de mas de 40 afios de
evolucion y conocer la asociacion con distintos factores.

Material y métodos: Se analizaron los datos de 102 pacientes con diagndstico de diabetes tipo 1
seguidos en nuestro centro, con al menos 40 afos de evolucion. Se realizo el andlisis estadistico con
el programa SPSS version 20.

Resultados: Se trata de una cohorte de 102 pacientes con una edad media al diagnéstico de 18,4 +
10,1 anos. El tiempo medio de evolucion de la diabetes en el momento de realizar el estudio fue de
47,1 £ 6,4 anos. Existia una mayor frecuencia de hombres (53,9%, n = 55). EI 92,2% de los
pacientes (n = 94) presentaban retinopatia, simple en el 46,1% de los casos (n = 47) y proliferativa
en el 46,1% (n = 47). E1 62,4% de los pacientes (n = 63) precisaron tratamiento con laser y el 15,8%
(n = 16) vitrectomia. El tiempo medio entre el diagndstico de diabetes y la aparicion de la
retinopatia fue de 24,3 + 12,3 afos. En cuanto a las complicaciones vasculares, el 11,1% (n = 1) de
los pacientes sin retinopatia presentaba algin grado de nefropatia mientras que entre los pacientes
con retinopatia el porcentaje era del 51,4% (n = 55), siendo esta diferencia estadisticamente
significativa (p = 0,021). Ninguno de los pacientes sin retinopatia tenia un filtrado glomerular
inferior a 60 ml/min, mientras que esto ocurre en el 39,4% (n = 37) de los pacientes con retinopatia.
El porcentaje de pacientes sin retinopatia que presentaba neuropatia fue del 22,2% (n = 2), siendo
de un 61,7% (n = 66) en los pacientes con retinopatia (p = 0,026). Se observaron también
diferencias estadisticamente significativas respecto a las complicaciones macrovasculares entre los
2 grupos (11,1% en los pacientes sin retinopatia y 46,7% en los pacientes con retinopatia, p =
0,038). No encontramos diferencias significativas en cuanto a la prevalencia de tabaquismo, HTA ni
dislipemia entre los 2 grupos. Tampoco en cuanto al sexo, afios de evolucién de la diabetes ni edad
al diagndstico. Sin embargo, los pacientes con retinopatia presentan un indice de masa corporal
(IMC) mayor en la tltima consulta, que los pacientes con retinopatia (25,3 + 4,2 vs 21,8 + 2,6, p =
0,023). Ademas el IMC aumenta en funcién del grado de retinopatia (sin retinopatia 21,8 + 2,6,
retinopatia simple 24,4 + 3,7 y proliferativa 26,2 = 4,6, p = 0,008).

Conclusiones: La retinopatia es una complicacion muy frecuente en pacientes con diabetes tipo 1



de larga evolucion. Los pacientes con retinopatia presentan mayor frecuencia del resto de
complicaciones vasculares diabéticas. En nuestro estudio observamos una relacion estadisticamente
significativa entre el IMC y el grado de retinopatia.
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