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Resumen

Objetivos: 1) Evaluar e efecto del tratamiento con I SCI en el miedo alas hipoglucemias en pacientes con
diabetestipo 1 (DM1) tras 5 afios de tratamiento. 2) Analizar larelacion del miedo alas hipoglucemias con
otras variables.

Material y métodos: La muestra consta de 72 pacientes con DM 1 y tratamiento con | SCI. Los pacientes
fueron evaluados clinica, metabdlicay psicol6gicamente al inicio del tratamiento, alos 6 mesesy
anualmente. El miedo a las hipoglucemias fue evaluado con el Cuestionario de Miedo alas Hipoglucemias
(FH-15). Ademés, se evalud calidad de vida (DQOL), sintomas depresivos (BDI-I1) y ansiedad (STAI). Los
andlisis de diferencias se realizaron con lat de Student y la relacion entre variables se analizo con €l
coeficiente de correlacion de Pearson. Se utilizo laversion 15.0 del SPSS.

Resultados: Al inicio del tratamiento, €l 66,7% de la muestra presentd miedo alas hipoglucemias. De hecho,
se produce un descenso significativo de la prevalencia con respecto a la puntuacién basal alos 6 meses (p
0,001) y al afio de tratamiento (p 0,001). A lo largo de los 5 afios de tratamiento, se encuentra una
disminucion en las puntuaciones de miedo alas hipoglucemias en todas |as evaluaciones realizadas con
respecto alapuntuacion inicial, excepto alos dos afos, siendo dicha disminucién estadisticamente
significativa. Se encuentra una relacion significativa entre miedo alas hipoglucemiasy nimero de
autocontroles (p = 0,008) alos 5 afios, de forma que aquell os pacientes con mayores puntuaciones en
hipoglucemias realizan un menor nimero de autocontroles. Por otro lado, entre miedo a las hipoglucemiasy
calidad de vida existe una correlacion positivay significativa basalmente (p 0,001), alos 6 meses (p 0,001), 1
ano (p 0,001), 2 afos (p = 0,025), 3 afios (p 0,001), 4 afios (p 0,001) y 5 afios (p 0,001). También existe una
correlacion positivay significativa entre el miedo alas hipoglucemiasy los sintomas depresivos a nivel basal
(p=0,019), alos 3 afios (p = 0,005) y 4 afios (p 0,001) de tratamiento, teniendo peor calidad de viday mayor
sintomatol ogia depresiva agquell os pacientes con mayores puntuaciones de miedo alas hipoglucemias.

Conclusiones: Los resultados preliminares de este estudio muestran alguna evidencia sobre la mejoria que
experimentan |os pacientes con DM 1 tratados con 1SCI durante 5 afios en €l miedo a las hipoglucemias.
Ademas, se han encontrado relaciones entre esta variable, sintomatologia depresiva, calidad de viday
numero de autocontroles. Por tanto, seria necesario evaluar el miedo alas hipoglucemias en estos pacientes y
establecer protocol os de actuacion.
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