


Estudio Barbatin

« Estudio epidemiolbgico
retrospectivo multicéntrico
observacional.

« Seguimiento de muestra
poblacional (n=101 pacientes)
representativa de la poblacion
diabetica del Sector Sanitario
durante el afio 2010

e Estudios UKPDS,
KUMAMOTO, ADVANCE,
ACCORD, VADT indican que
niveles de Hb Alc debajo o
entorno al 7% disminuyen las
complicaciones y mejoran la
supervivencia

Pacientes Diabéticos tipo 2
mal controlados con un
tratamiento anterior que se
Insulinizan con Insulina
Glargina, rompiendo las
barreras de la insulinizacion en
Atencion Primaria.

Comparacion de las variables
antes y después de la
modificacion del tratamiento.

Analisis estadistico
Independiente desde la
Facultad de Medicina de
Zaragoza; Departamento de
Bioestadistica.



Diseno del estudio Barbatin

Pacientes evaluados
n=101

Grado de

control
HbAlc 27% Grado de
control




ODbjetivos



 Evaluar la efectividad de |la insulinizacion
en pacientes con diabetes tipo 2 mal
controlados con antidiabéticos orales.



Resultados



101 pacientes de 10 centros de salud
Media de edad de 67.6, mediana de 69
53,6% mujeres y 46,3% hombres

Media de glicoxilada antes del tratamiento:
9.025, disminuyendo tras 12 meses de
insulinizacion a 7,53 (R2:0,465, p de 001)

Diferencias significativas ( p de 0,001) entre la
glucemia basal pre (media de 194,7 mg/dl) y
post insulinizacion (media de 145,4 mg/dl)



= Pre-Tratatmiento LANTUS
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Coeficiente de
determinacion R2 de
Pearson: 0.465

Contraste de Varianzas-
Prueba F; significacion
=0.00

Contraste de Medias-
Prueba t; significacion=0.00

12

HbA1lc

Funciones de probabilidad
pre-tratamiento y
tratamiento actual

1 6 11 16 21 26 31 36 41 46 51 56 61 66 71 76 81 86 91 96

Individuos

El coeficiente de
determinacion bajo (0.46) 0,50 -
junto con las diferencias
significativas en
varianzas (p<0.05) y
medias (p<0.05), indican
un claro efecto positivo
del cambio de
tratamiento sobre los
anteriores
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Variacion “media diaria” de glucemia en cada uno
de los dos periodos de control

Control-1 Control-2
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 Pre (d,0) = 2 horas antes del desayuno

 Post(d,1) = 2 horas después del
desayuno

* Pre (co,0) = 2 horas antes de la comida

 Post(co,1) = 2 horas después de la
comida

* Pre (ce,0) =2 horas antes de la cena

« Post (ce,l) = 2 horas despues de la
cena



El resto de glucemias también mejoraron

El peso medio antes de insulinizacion fue de
/7,6, disminuyendo a un promedio de 76,2 al
ano de seguimiento, no encontrando diferencias
significativas (p 0.6)

El perimetro abdominal se modifico, pasando de
una media de 101,2 cm a 100,1 cm tras la
intervencion, con un nivel de significacion de
0,03

No hubo complicaciones secundarias, ni
hipoglucemias severas y la tolerancia fue buena



Evaluacion terapeutica

Mol: mal control metabolico
Mo2: HbAlc

Mo3: glucemia en ayunas
Mo4: glucemia post-pandrial
Mo5: mala tolerancia

Mo6: hipogucemias

Mo7: mal cumplimiento _ - _
Mo8: otros Relaciones de Afinidad entre los Motivos
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Escala de las Variables: Nominal Binaria
Método de Conglomeracion: Vinculacion Inter-Grupos
Distancia: Euclidea al Cuadrado



Conclusiones



Tras un ano de insulinizacion, hubo mejoria en todas las
determinaciones horarias de glucemias.

Reduccion de la HB Alc de 1.9 en valores absolutos
respecto de los valores previos; diferencia significativa,
consecuencia de la intervencion.

No hubo cambios sustanciales en cuanto a peso 'y
perimetro abdominal.

La insulinizacion es una opcion
terapéutica esencial en Atencion
Primaria, especialmente util en
polimedicados, que mejora la
cumplimentacion y la autonomia del
paciente.






