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Resumen

Introduccion: La patologia muscul oesquel ética de la mano, conocida como "mano diabética’ (DH), es una
complicacion menos reconocida de la diabetes mellitus (DM), a pesar de su prevalencia e impacto
significativo en la calidad de vida. Larelacién entre DH y e control glucémico u otros factores de riesgo
sigue siendo poco estudiada.

Objetivos: Este estudio busca investigar |os factores asociados con DH en pacientes con diabetes mellitus
tipo 1 (T1DM) mediante un disefio de casosy controles emparejados.

Material y métodos: Se realiz6 un estudio retrospectivo de casos y controles en € Hospital universitario de
La Princesa, Madrid. De una cohorte de 968 pacientes con T1DM, seidentificaron 45 casos de DH. Los
casos fueron emparejados con 90 controles mediante un método de puntuacién de propension basado en
edad, sexo, duracion de ladiabetes y presencia de retinopatia. Se recopilaron datos sobre caracteristicas
demograficas, clinicas, comorbilidadesy control glucémico (HbA . y métricas de monitoreo continuo de
glucosa). Se utilizé regresion logistica condicional multivariable paraidentificar factores asociados con DH.

Resultados: La prevalenciade DH fue del 4,6%. Se encontraron asociaciones significativas para HbA ;. (OR
1,96; 1C95% 1,16-3,28; p = 0,011) y edad (OR 1,06; 1C95% 1,01-1,12; p = 0,012). La enfermedad
cardiovascular fue méas comun en los casos de DH (20,2 frente a 2,2%; p = 0,005), pero no estuvo asociada
de formaindependiente tras el gjuste. No se observaron diferencias significativas para retinopatia, nefropatia
u otras complicaciones microvasculares.

Variable B coefficient 95% Cl P value
Age (years) 0.0658 0.015-0.117 0012
Sex (woman) -1.281 -2.872 - 0.31 0.115
HbAle (%) 0.672 0.156-1.19 0011
CcvD 0.145 3.446 - 3,737 0.08
Nefropathy -0.841 -3.993-2.311 0.601

Hyperension -0.476 -1.842 -0.87 0.495



Conclusiones: El mal control glucémico crénico, indicado por niveles elevados de HbA ; , esta fuertemente
asociado con DH. Estos hallazgos sugieren que la DH es una complicacion distinta alas vasculares de laDM,
impulsada més por la hiperglucemia que por los factores de riesgo vasculares tradicionales. Se necesitan més
estudios para explorar |os mecanismos fisiopatol 6gicos especificos y |as estrategias de tratamiento.
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