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Resumen

Objetivos: Se ha descrito una prevalencia aumentada de hiperandrogenismo funcional/sindrome de ovario
poliquistico (SOP) en mujeres con diabetestipo 1 (DM 1). Asimismo, |as caracteristicas fenotipicas del SOP
en estas mujeres parecen ser distintas alas del SOP clésico. Nuestro objetivo es determinar |a prevalencia de
SOP en mujeres premenopausicas con DM 1y analizar el fenotipo de SOP asociado alaDM1.

Material y métodos: Estudio de corte transversal. Se incluyeron mujeres de entre 18-45 afios de edad, con
DM1 de a menos 1 afio de evolucion y menarquia al menos 2 afos antes del estudio, reclutadas
consecutivamente desde |a consulta de diabetes de Endocrinol ogia en un hospital terciario en Madrid. En este
andlisis preliminar se incluyeron 53 pacientes. Se llevé a cabo la recogida de datos de la historia clinica, una
exploracién fisica, un analisis hormonal completo en fase folicular (incluyendo ?-4-androstendiona, DHEA -
S, testosteronatotal, SHBG, 17-OH-progesterona, FSH, LH, prolactina, y TSH) y ecografia ovarica.

Resultados: 9 de 53 pacientes fueron diagnosticadas de SOP segun criterios de Rotterdam (prevalencia del
17%, 1C95%: 9-30); 7 pacientes segun criterios de AES-PCOS (prevalencia del 13%, 1C95% 7-25)y 7
pacientes segun NIH (prevalenciadel 13%, |C95% 7-25). 4 de estas mujeres presentaban un fenotipo de
hiperandrogenismo (HA) + disfuncién ovulatoria (DO) + morfologia de poliquistosis ovérica (MPCO); 3
pacientes presentaban un fenotipo de HA + DO. Las dos restantes presentaban un fenotipo de DO + MPCO.
L a edad media de |as pacientes con SOP erade 25 + 7 afios. LaHbA ;. mediaerade 6,8 + 0,7%. Enla
mayoria de ellas el diagndstico de DM 1 se produjo antes de la menarquia (7 de 9 pacientes). La puntuacion
media de hirsutismo segun la escala de FGm fue de 4,4 puntos. L os niveles hormonal es medios fueron:
testosteronatotal (CDC) 52,2 £ 17,6 ng/dl (VN: 8,38-35,01 ng/dl), SHBG 88,8 + 33,8 nmol/L (VN: 10,84-
180 nmol/l), DHEA-S 2.080,9 + 1.079,2 ng/ml (VN: 150-2.582 ng/ml), ?-4-androstenediona de 3,14 + 0,62
ng/ml (VN premenopéusicas: 0,4-3,4 ng/ml), 17-OH-progesterona 0,95 + 0,32 ng/ml (0,1-0,8 ng/ml).

Conclusiones: Los resultados preliminares muestran un aumento en la prevalencia de SOP en mujeres
premenopausi cas con DM 1 en comparacion con |las tasas descritas en la poblacion general. El fenotipo
hormonal y clinico podria ser distinto al SOP clésico, con signos mas leves de HA, mayor frecuencia de
MPCO y predominio de aumento de andrégenos de origen ovérico.
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