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lacOrneay ladensidad de lainervacion epidérmica para evaluar la precision diagnostica del
instrumento NerveCheck
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Resumen

Objetivos: 1) Validar laeficacia diagnostica del instrumento NerveCheck (test sensitivos cuantitativos, QST),
sobre las disfunciones de las fibras nerviosas sensitivas de la neuropatia diabética (ND). 2) Evaluar la
capacidad del test de sensibilizacién por frio y L-mentol 40% (CPT. L-M), parala deteccion de alteraciones
en los receptores TRPM8'y las fibras nerviosas A y C.

Material y métodos: 67 pacientes con diabetes (DM), 43 sin ND y 23 con/ND, edad 53 + 16,8 afios fueron
examinados con QST NerveCheck, umbral de la percepcion vibratoria (VPT, Neurothesiometer NTH), frio
(CPT, método de niveles), calor (WPT), umbrales de percepcion (TSA 1l analyzer), neuropathy disability
score (NDS), velocidad de conduccion nerviosa motora peroneal (PMNCV), inervacion epidérmica por
biopsia (IENFD) y microscopia corneal confocal (CNFL). Parael CPT. L-M fueron examinados 18 controles
(HS), 14 pacientes DM sin ND (G1) y 13 DM con ND (G2).

Resultados: NerveCheck VPT, CPT, WPT poseen significativa correlacion con NTH, VPT (r =-0,66, p
0,0001), TSA 1. CPT (r = 0,83, p 0,0001) y WPT (r = 0,66 p 0,05), respectivamente. NerveCheck demostrd
eficacia diagnéstica mayor con € CPT que VPT. Comparado NerveCheck con CNFL como método de
referencia para ND fibras pequefias (AUC: 90% vs 67%, p ? 0,05). Asimismo la eficacia diagnostica del
NerveCheck vsIENFD en relacién a CPT fue 79% y al WPT 84%. Como método de referenciapara ND de
fibras peguefias ha resultado mayor que VPT, CPT vs CPT. L-M, HSvs G1 = p 0,05; Hsvs G2 = p 0,001.

Conclusiones: Lametodologia del QST NerveCheck es comparable con los instrumentos y métodos patron
oro ya establecidos, demostrando una alta correlacion de eficacia para detectar 1as disfunciones en los
subtipos de fibras nerviosas sensitivas con neuropatia diabética. EI CPT. L-M podria ser una herramienta
capaz de detectar alteraciones en lafuncién de los receptores TRMP8 y/o en las fibras A y C de pacientes con
ND, para€llo se hace necesario incrementar €l nimero de pacientes examinados.
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