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DIABETES TIPO 1 EN LA EDAD PEDIATRICA

Lo que necesita saber para la autogestion
de la diabetes

Autoras: Raquel Barrio Castellanos,
Lourdes Cartaya Otamendi

La tercera edicién de la guia “Diabetes tipo 1 en la edad
pedidtrica. Lo que necesita saber para la autogestion de
la diabetes”, publicada en febrero 2025 por la Dra. Raquel
Barrio Castellanos y la educadora de diabetes Lourdes Cartaya
Otamendi, representa un recurso esencial para las personas
jévenes con diabetes tipo 1 (DM1) y sus familiares.

Desarrollado desde el conocimiento y
la dedicacidn, esta actualizacién aborda de
manera integral los aspectos fundamenta-
les de la autogestién de la diabetes, desde
la comprensién y el conocimiento del curso
de la enfermedad hasta la aplicacién de
tecnologias avanzadas para su manejo. E1
contenido se estructura en médulos que
facilitan la navegacién y la comprension de
los temas. Dicha estructura modular per-
mite a los lectores abordar temas especifi-
cos segun necesidades e interés. Esta obra
busca proporcionar informacién actuali-
zaday préctica para facilitar la autogestién
efectiva de la enfermedad, promoviendo, a
su vez, una calidad de vida éptima.

La guia se organiza en médulos, que
abarcan desde la fisiologia basica del pan-
creas hasta aspectos avanzados del manejo
de la diabetes:

1. Fisiologia del pancreas y secrecion de insulina: en el que
se ofrece una explicacién detallada del funcionamiento del
pancreas y la insulina, sentando las bases para comprender
la patologia de la DM1.

2. Estadios de la diabetes tipo 1 y periodo de remisidn:
en el que se describen las distintas fases de desarrollo
de la enfermedad, desde la predisposicién genética hasta
la manifestacién clinica.

3. Clinicay diagndstico: donde se detallan los sintomas carac-
teristicos de la enfermedad en nifios y adolescentes, asi
como los criterios diagndsticos y pruebas complementarias
necesarias para su identificacién.

4. Métodos de medicién de glucosa y objetivos de control:
aqui se analizan las distintas técnicas de monitorizacién de
la glucemia, desde las glucemias capilares hasta la moni-
torizacién continua de glucosa, y se establecen objetivos
terapéuticos personalizados.

5. Terapia insulinica: donde se explican las diferentes modali-
dades de administracién de insulina, incluyendo las multi-
ples dosis diarias y el uso de sistemas de infusién continua
de insulina, proporcionando pautas para ajustar las dosis
segun las necesidades individuales.
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6. Nutricién y ejercicio fisico: capitulo de gran importancia
donde se enfatiza la importancia de una alimentacién equi-
librada y la préctica regular de actividad fisica, ofreciendo
recomendaciones pricticas para integrar estos aspectos en
la vida diaria del paciente.

7. Manejo de situaciones especiales: en el que se abordan
circunstancias particulares, como enfermedades inter-
currentes, viajes, eventos sociales y otros escenarios que
pueden afectar el control glucémico.

Un aspecto destacado de esta edicién es la inclusién y
actualizacién de los ultimos avances tecnolégicos, como
los sistemas de asa cerrada hibrida, que
representan el ‘gold standard” en el tra-
tamiento actual de la DM1 en todas las
edades. Se profundiza en el uso de sis-
temas de asa cerrada hibrida, conocidos
como “pancreas artificial”, que automa-
tizan parcialmente la administracién de
insulina, mejorando el control glucémico y
la calidad de vida de las personas con dia-
betes. Ademds, subraya la importancia de
la educacién diabetoldgica, reconociéndola
como pilar fundamental del tratamiento
y una herramienta terapéutica clave para
involucrar al entorno familiar en el cui-
dado del paciente.

Las autoras adoptan un enfoque holis-
tico, abordando no solo aspectos médicos
de la diabetes, sino también las implica-
ciones emocionales y sociales, recono-
ciendo su relevancia en la calidad de vida
de los individuos con diabetes y sus familiares y reflejando
la experiencia y dedicacién de las autoras en el campo de la
diabetologia. Se reconoce el impacto psicolégico que la enfer-
medad puede tener en cada individuo y su familia, y se ofre-
cen estrategias para afrontar estos desafios, promoviendo una
adaptacién saludable y resiliente.

La guia estd redactada en un lenguaje claro y accesible,
lo que facilita su comprensién por parte de los lectores sin
formacién médica. Se utilizan ilustraciones y esquemas para
facilitar su comprension.

En resumen, la guia “Diabetes tipo 1 en la edad pediitrica.
Lo que necesita saber para la autogestién de la diabetes” se
consolida como una herramienta valiosa y actualizada que
facilita la autogestion efectiva de la diabetes, promoviendo
una vida saludable y plena para las personas con diabetes y
sus familiares.
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Alergia a betalactamicos: factores predictivos de una prueba de provocacion oral positiva

Wilkins AL, Pittet LF, Kyriakou S, Walker K, Donath S, Choo S, et al. Allergy to beta-lactam antibiotics in children: predictors for a
positive oral challenge test. Arch Dis Child. 2024; 110: 31-7. Disponible en: https://adc.bmj.com/content/110/1/31.

Entre el 5-10 % de los nifios reportan alergia a antibicticos beta-
lactamicos a sus médicos, aunque hasta el 90 % no presenta reaccion
algunaen la prueba de provocacion oral. El presente estudio tuvo como
objetivo determinar la frecuencia ¢ identificar los factores predictivos
de pruebas de provocacidn oral positivas a betalactamicos en nifios
con diagnostico de posible alergia a estos antibidticos.

Se realiz6 un estudio retrospectivo durante 7 afios, que incluyd
pacientes de 0 a 19 afios a quienes se les practic una prueba de
provocacién oral a betalactdmicos. La metodologia consistié en una
prueba de provocacion hospitalaria graduada, seguida de un tratamiento
antibiético ambulatorio de 5 dias. Mediante andlisis de regresion logis-
tica univariante y multivariante, se identificaron los factores predictivos
de una prueba de provocacion hospitalaria positiva.

El estudio abarc un total de 1.259 pruebas de provocacion, con una
mediana de edad de 6,3 afios (rango: 8,8 meses a 19,2 afios). Los resul-
tados mostraron que 18 pruebas (1,4 %) fueron positivas, 10 (0,8 %)

resultaron equivocas y, Gnicamente, 4 nifios (0,3 %) experimentaron
una reaccion grave inmediata.
En el andlisis univariante, los factores asociados con una prueba
de provocacion oral intrahospitalaria positiva fueron:
« Antecedentes de alergia a otros fdrmacos (OR 2,7; IC del 95 %:
1,0-7,2; p 0,05).
« Reaccion inicial grave (OR 2,9; IC del 95 %: 1,1-7,6; p 0,035).
«Reaccidn inmediata y grave (OR 5,85; IC del 95 %: 1,7-20,0; p 0,005).
« Reaccion que requiri6 adrenalina (OR 9,65; 1C del 95 %: 1,7-53,6;p 0,01).

El estudio concluye que, del total de nifios remitidos con sospecha
de alergia a betalactamicos, solo el 1,4 % presenté una prueba de
provocacion positiva. Los principales factores de riesgo fueron: antece-
dentes de alergia a otros medicamentos, reaccion inicial grave, reaccion
inmediata y grave 0 aquella que requiriera administracion de adrenalina.
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CALENDARIO SALIDA NUMEROS PEDIATRIA
INTEGRAL - Curso VIII (2025-2029)
Volumen XXIX - 2025

NOMERO TEMA FECHA FECHA FINAL test
SALIDA N° acreditacion online
1 enero- Hepatologia 28 febrero 30 junio 2025
febrero
2 marzo Nutricion | 30 marzo 30 julio 2025
3 abril-mayo  Nutricién Il 30 mayo 30 septiembre
2025
4 junio Endocrinologia = 30 junio 30 octubre 2025
I
5 julio- Endocrinologia = 30 agosto 30 diciembre 2025
agosto Il
6 septiembre  Neurologial 30 septiembre = 30 enero 2026
71 octubre- Neurologia Il 30 noviembre = 30 marzo 2026
noviembre
8 diciembre  Vacunas 30 diciembre 30 abril 2026

Temas del préximo niimero

Volumen XXIX - 2025 - Namero 3

“Nutricién 22 parte”

1. Del fallo de medro a la desnutricién infantil: un cambio
de paradigma

2. Prevencién y tratamiento de la alergia gastrointestinal
no mediada por IgE

3. Manejo nutricional de los trastornos del
comportamiento alimentario en el nifio y adolescente

4. Dislipemias

5. Alteraciones més frecuentes de micronutrientes
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