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Resumen

Objetivos: Vaorar la cantidad de hidratos de carbono (HC) necesaria para mantener la normoglucemia
durante una carrera popular de 10km en pacientes con diabetes tipo 1.

Material y métodos: Se incluyeron en el estudio atletas, hombresy mujeres, con diabetestipo 1 de mas de 2
anos de evolucion, en tratamiento con insulina en multiples dosis o mediante infusor continuo. Se obtuvieron
datos clinicos (HbA 1c, requerimientos insulinicos), antropométricos (peso, talla, IMC, perimetro cinturay
porcentaje de grasa corporal mediante pliegues cutaneos) y de actividad fisica (cuestionario IPAQ version
corta), asi como un registro alimentario de 4 dias. Los atletas realizaban el desayuno habitual 3 horas antes
del inicio de lacarrera, aplicando una reduccion del 30% de las dosis de insulinarapida. 30" antes de la
carreratomaban un suplemento extra de HC, aleatorizados en 2 grupos segun el tipo de suplementacion. El
grupo High tomaba 0,8 g de HC/kg peso y €l grupo Low tomaba 0,4 g de HC/kg de peso. Este suplemento se
realizd en forma de bebida isotonica al 6,5% de concentracion en sacarosa. Se realizaron controles de
glucemia capilar antesy 15 minutos después de la competicion, asi como antesy después de las comidas
durante las 48 horas posteriores. Se analizo la variacion de los niveles de glucemia en funcién del tipo de
suplemento tomado.

Resultados: Las caracteristicas de los pacientes incluidos en el estudio se presentan en latabla, no
apreciandose diferencias significativas entre ambos grupos excepto en la distribucion por sexo.En promedio
el grupo High tomd 55,5 + 7,1 g antes de la carrera mientras que € grupo Low tom6 29,7 + 5,19, p

0,0001.L osniveles de glucemia aumentaron de forma significativa de 144,3 + 88,6 mg/dl antes de la carrera
hasta 211,1 + 100,1 mg/dI, p 0,05 después en €l grupo High, mientras que en el grupo Low disminuyd sus
niveles de glucemia de forma no significativa, pasando de 195,7 + 38,9 mg/dl a162,5 + 56,8, p = 0,5 después
de la competicion.

High Low Pvaor

Sexo (H/M) 8/2 6/2 0,05

Edad (afios) 33,6+ 7,1 37,7+52 0,323




Peso (kg) 76,7+ 11,5 745+ 12,7 0,601

IMC (kg/m?) 252+ 1,6 258+ 4,3 0,708
Evolucion diabetes (afios) 8,5+ 6,8 12,8+ 9,9 0,316
Grasatota (%) 17,0+ 59 19,5+ 6,7 0,458
HbA1c (%) 7,0+ 0,6 7,6+0,9 0,148
Insulina (unidades/dia) 46,3 £ 11,2 445+ 11,7 0,773
Ingesta energética (kcal/dia) 2.189,1 + 412,7 1.815 + 252 0,089

Actividad fisica

(MET-min-senr) 1.652,6 + 671,9 2.234,4+2.132,0 0,05

Mejor marca en 10k

. 43+ 6 48 + 8 0,254
(minutos)

Conclusiones: La suplementacién con bajo contenido en HC mantiene correctamente la normoglucemia en
pacientes con diabetes tipo 1 en una carrera de 10 km.
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