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Resumen

Introduccion y objetivos: Ladiabetes mellitustipo 1 (DM 1) es unade |as enfermedades créonicas méas
prevalentes en la adolescencia, con un uso creciente de la bomba de infusién continua de insulina (BICI). Un
buen nivel de conocimientos repercutira en la adquisicion de autonomia del adolescente. Nuestro objetivo fue
evaluar grado de conocimiento sobre BICI en adolescentes e impacto de un taller formativo.

Material y métodos. Disefio cuasiexperimental de tipo pre-post test mediante un cuestionario de elaboracion
propia de 14 preguntas, que incluia numerosos casos practicos. Se incluyd una muestra de adol escentes con
DM1 portadores de BICI. Laformacion incluia un recordatorio de todo lo referentealaDM1y laBICI
durante 2h.

Resultados: Se incluyeron 18 adolescentes (50% varones) con una edad mediana de 15 afios (Q1-Q3: 15-16
anos). Fueron diagnosticados a los 3 afos de mediana (Q1-Q3: 1-7 afos), eran portadores de BICI durante 7
+ 3 afos, € 66,6% tenian BICI con medidor continuo de glucosay el 33,3% eran portadores de BICI en
sistemade asa hibrida. El indicador de gestion de glucosa era de 7,05% (Q1-Q3: 6,9-7,4%) con una
variabilidad mediadel 35,5% + 6,5y un tiempo en rango del 70% + 12,4. Los resultados de las preguntas del
cuestionario quedan reflgjados en latabla. Tras laformacion, sobre un total de 14 puntos, la media aumentd
desde 7,9+ 1,5a9,2 £ 2,5 puntos (p = 0,028).

Preguntas % acierto antes % acierto después p
¢Quéinsulinautilizael sistema? 83% 94% 0,3
¢QUué glucemias estan dentro de objetivo? 61% 94% 0,02
Caso préctico: calculo de bolo corrector manualmente 56% 72% 0,24

Caso préctico: caculo de bolo en comida durante

. : 6% 6% 0,75
hipoglucemia manual mente



Caso préctico: toma de decisiones relacionado con la

actividad fisica 28% 22% 05
Caso préctico: manejo de temporal basal 2% 78% 05
Caso préctico: contabilizar raciones 78% 89% 0,33
Caso préctico: caculo deratios 56% 94% 0,009
Caso préctico: hipoglucemia 61% 2% 0,36
Caso préctico: hiperglucemia 89% 83% 0,5
Caso practico: desconexion 67% 78% 0,35
Casp préctico: simulacro de actividad fuerade lo 17% 35% 0,19
habitual

E:aso préactico: pauta de actuacion en desconexion > 8 44% 59% 0,31
g;is\(/)i g;zc;:;% ;oma de decisiones relacionado con la 94% 100% 0,51
Puntuacion global (0-14) 79+ 15puntos 9,2+ 2,5 puntos 0,028

Conclusiones: El taller educativo resultd beneficioso con una mejoria de la puntuacion global del test
posterior, y particularmente en areas concretas como el calculo de ratio y conocimiento de objetivos
glucémicos. Por otro lado, también resultd de interés para conocer |1os puntos con peor formacién donde
debemos seguir incidiendo en proximas intervenciones educativas.
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