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RESUMEN

Introduccion: La diabetes tipo 1 es una enfermedad endocrina crénica de etio-
logia autoinmune que afecta predominantemente a la poblacion pediatrica, v
se caracteriza por la destruccion de las células beta productoras de insulina
en el pancreas

Objetivo: Analizar los factores clinicos y sociodemograficos asociados con la
diabetes tipo 1 en pacientes pediatricos atendidos en un Hospital de tercer
nivel en Paraguay durante el periodo de 2018 a 2021

Metodologia: El estudio empled un disefio observacional prospectivo para
analizar factores clinicos y sociodemograficos en pacientes pediatricos con
diabetes tipo 1. Se realiz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia. Los
datos se recolectaron mediante fichas de pacientes y se analizaron descripti-
vamente, con consideraciones éticas garantizadas.

Resultados: El estudio incluyd 22 pacientes pediatricos con diabetes tipo 1.
Se registraron caracteristicas sociodemograficas como edad y género, des-
tacando una edad promedio de 11,64 afnos y una prevalencia femenina del
54,5%. Los sintomas iniciales fueron variados, y la cetoacidosis estuvo pre-
sente en el 40,9% de los casos.

Conclusién: El estudio logré una caracterizacion detallada de factores clinicos
y sociodemograficos en pacientes pediatricos con diabetes tipo 1 en Para-
guay. Los resultados concordaron con investigaciones previas, subrayando la
relevancia de la identificacion temprana y el manejo adecuado en esta pobla-
cion vulnerable. Las conclusiones ofrecen bases para intervenciones educati-
vas y preventivas.
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ABSTRACT

Background: Type 1 diabetes is a chronic endocrine disease of autoim-
mune aetiology that predominantly affects the paediatric population,
and is characterised by the destruction of the insulin-producing beta
cells in the pancreas

Objective: To analyse the clinical and socio-demographic factors asso-
ciated with type 1 diabetes in paediatric patients treated at a tertiary
hospital in Paraguay during the period 2018 to 2021.

Methodology: The study used a prospective observational design to
analyse clinical and sociodemographic factors in paediatric patients
with type 1 diabetes. Non-probability convenience sampling was used.
Data were collected using patient charts and analysed descriptively,
with ethical considerations warranted.

Results: The study included 22 paediatric patients with type 1 diabe-
tes. Socio-demographic characteristics such as age and gender were
recorded, with a mean age of 11.64 years and a female prevalence of
54.5%. Initial symptoms were varied, and ketoacidosis was present in
40.9% of cases.

Conclusion: The study achieved a detailed characterisation of clinical
and socio-demographic factors in paediatric patients with type 1 dia-
betes in Paraguay. The results were in agreement with previous re-
search, underlining the relevance of early identification and appropria-
te management in this vulnerable population. Conclusions provide a
basis for educational and preventive interventions.

INTRODUCCION

La diabetes tipo 1 es una enfermedad en-
docrina cronica de etiologia autoinmune que
afecta predominantemente a la poblacion
pediatrica, y se caracteriza por la destruc-
cion de las células beta productoras de in-
sulina en el pancreas (1,2). Su patogénesis
involucra la interaccion de factores genéti-
cos y ambientales, conduciendo a una defi-
ciencia absoluta de insulina. A nivel clinico,
se presenta con hiperglucemia persistente,
poliuria, polidipsia y pérdida de peso. Si no
se maneja adecuadamente, puede resultar
en complicaciones agudas como cetoacido-
sis diabética, asi como en complicaciones
cronicas que afectan diversos sistemas or-
ganicos (3).
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La presentacion clinica de la diabetes tipo
1 en pacientes pediatricos puede variar am-
pliamente, desde una insidiosa progresion
hasta un inicio abrupto de los sintomas. Los
primeros signos suelen incluir fatiga, irrita-
bilidad y cambios en los habitos alimenticios
(4). A medida que la enfermedad progresa,
la hiperglucemia se manifiesta con poliuria
y polidipsia notables, junto con la pérdida de
peso involuntaria (5,6). La deteccion tem-
prana y el diagnostico preciso son cruciales
para evitar la instauracion de la cetoacido-
sis diabética, una complicacion aguda que
puede poner en riesgo la vida del paciente
pediatrico. La cetoacidosis diabética se ca-
racteriza por la presencia de hiperglucemia
grave, acidosis metabdlica, cetonemia y ce-
tonuria (7). La rapida administracion de insu-
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lina y la reposicion de liquidos y electrolitos
son esenciales para corregir esta complica-
cion potencialmente letal (8).

En el Paraguay, laincidenciay los factores
asociados a la diabetes tipo 1 en pacientes
pediatricos han sido objeto de interés en la
dltima década. A pesar de que la prevalencia
de esta enfermedad es relativamente baja
en comparacion con otras regiones, su im-
pacto clinico y social no puede subestimar-
se (9,10). Los factores sociodemograficos,
como el nivel socioeconémico vy la accesi-
bilidad a la atencion médica, pueden influir
en el diagnostico y el manejo de la diabetes
tipo 1 en ninos y adolescentes. Ademas, la
variabilidad genética de la poblacion puede
desempenar un papel en la susceptibilidad a
la enfermedad (11). A pesar de esta impor-
tancia, existe una brecha en el conocimiento
en cuanto a larelacion entre estos factores y
la presentacion clinica de la enfermedad en
la poblacion pediatrica paraguaya.

El presente estudio tiene como objetivo
analizar los factores clinicos y sociodemo-
graficos asociados con la diabetes tipo 1 en
pacientes pediatricos atendidos en un Hos-
pital de tercer nivel en Paraguay durante el
periodo de 2018 a 2021. Para ello, se reco-
pilaron y analizaron retrospectivamente los
registros médicos de los pacientes diagnos-
ticados con diabetes tipo 1 en ese periodo.
Se examinaron variables como la edad al
diagnostico, el género, el nivel socioecono-
mico, la presencia de antecedentes fami-
liares de diabetes, asi como la presentacion
clinica al momento del diagnastico.

La informacion generada a partir de este
estudio podria proporcionar una base soli-
da para entender mejor los factores que in-
fluyen en la diabetes tipo 1 en la poblacion
pediatrica paraguaya. Esto, a su vez, podria
contribuir al diseno de estrategias de pre-
vencion v manejo mas eficaces, asi como
a la identificacion de poblaciones en riesgo
que podrian beneficiarse de intervenciones
tempranas v personalizadas. La busqueda
de este conocimiento adicional es esencial

para abordar de manera integral el impacto
de la diabetes tipo 1 en la salud pablicay en
la calidad de vida de los pacientes pediatri-
cos en Paraguay.

MATERIALES Y METODOS

Se llevara a cabo un estudio de investiga-
cion observacional descriptivo prospectivo
para analizar los factores clinicos y sociode-
mograficos relacionados con la diabetes tipo
1 en pacientes pediatricos internados en el
servicio de pediatria del Hospital de Clinicas
en Paraguay durante el periodo 2018-2021.

La poblacion enfocada para este estudio
comprende a todos los pacientes pediatri-
cos diagnosticados con diabetes tipo 1 que
fueron admitidos en el servicio de pediatria
del Hospital de Clinicas durante el periodo
de 2018-2021. La poblacion accesible in-
cluira a aquellos pacientes cuyos registros
meédicos sean completos vy estén disponi-
bles para su revision.

Se utilizara un muestreo no probabilistico
por conveniencia, seleccionando pacientes
de diabetes tipo 1 internados en el Hospital
de Clinicas durante el periodo mencionado.
Esto se debe a la accesibilidad y disponibili-
dad de los registros médicos en el hospital.

Los criterios de inclusion seran: 1. Pa-
cientes pediatricos (edad < 18 anos) con
diagnostico confirmado de diabetes tipo
1. 2. Pacientes internados en el servicio de
pediatria del Hospital de Clinicas durante
el periodo de estudio. 3. Registros médicos
completos y accesibles.

Los criterios de exclusion seran: 1. Pa-
cientes con diagnostico de otras formas de
diabetes distintas al tipo 1. 2. Pacientes con
registros médicos incompletos o ilegibles. 3.
Pacientes cuyos diagndsticos no puedan ser
confirmados mediante los registros médi-
cos.

Se utilizaran fichas de pacientes especial-
mente disenadas para este estudio, en las
que se registraran los datos sociodemogra-
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ficos y clinicos relevantes de los pacientes
pediatricos con diabetes tipo 1. Estas fichas
se llenaran mediante la revision de los regis-
tros médicos de los pacientes.

Las variables sociodemograficas incluiran
edad, género, residencia y antecedentes fa-
miliares de diabetes. Las variables clinicas
abarcaran la duracion de los sintomas antes
del diagnostico, sintomas de presentacion,
presencia de cetoacidosis diabética, edad de
debut, presencia de descompensacion. Las
variables de interés seran la relacion entre
la presentacion clinica y los factores socio-
demograficos.

Los datos recolectados se ingresaran en
una base de datos electronica, asegurando
la confidencialidad v seguridad de la infor-
macion. Se realizara una revision y valida-
cion de los datos para garantizar su preci-
sion y completitud.

Se realizara un analisis descriptivo de
las variables sociodemograficas y clinicas,
utilizando medidas de tendencia central y
dispersion para variables numeéricas, v fre-
cuencias para variables categoricas. Luego,
se llevara a cabo un analisis de regresion
para investigar la relacion entre las variables
sociodemograficas vy la presentacion clinica
de la diabetes tipo 1.

Este estudio se llevara a cabo siguiendo
los principios éticos de la Declaracion de He-
Isinki. Se obtendra el consentimiento infor-
mado de los pacientes o sus tutores legales
antes de acceder a los registros médicos. Se
garantizara la confidencialidad de los datos
recolectados y se utilizaran exclusivamente
para fines de investigacion cientifica.
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RESULTADOS

La presente seccion presenta los resulta-
dos obtenidos del analisis de factores clini-
cos y sociodemograficos en pacientes pe-
diatricos con diabetes tipo 1, internados en
el Hospital de Clinicas del Paraguay durante
el periodo de 2018-2021.

La muestra incluyo a un total de 22 pa-
cientes pediatricos con diabetes tipo 1. La
edad media de los pacientes fue de 11,64
anos, con una desviacion estandar de 4,06
anos. En cuanto al género, 12 pacientes
(54,5%) fueron identificados como femeni-
nos. Respecto a la distribucion geografica,
se observo que 13 pacientes (59,1%) prove-
nian de la region Central del pais.

En la tabla 1, se registraron datos clini-
cos relevantes para la caracterizacion de la
enfermedad en la muestra. En relacion a los
antecedentes familiares de diabetes melli-
tus, 6 pacientes (27,3%) presentaron ante-
cedentes familiares de la enfermedad. En
cuanto al conocimiento previo del diagnos-
tico de diabetes tipo 1, se encontrd que 11
pacientes (50%) ya habian sido previamente
diagnosticados.

La edad de debut de la diabetes tipo 1 en
los pacientes oscilé en un promedio de 8,91
anos, con una desviacion estandar de 4,219
anos, lo que indica una variabilidad consi-
derable en el momento de la presentacion
clinica.

En relacion a los sintomas iniciales, el do-
lor abdominal fue reportado en 10 pacientes
(45,5%), mientras que los vomitos estuvie-
ron presentes en 13 pacientes (59,1%). La
triada clasica de sintomas compuesta por
poliuria, polidipsia y polifagia, junto con la
pérdida de peso, se manifesto en 11 pacien-
tes (50%). En cuanto a la complicacion aguda
de la cetoacidosis diabética, esta fue identi-
ficada en 9 pacientes (40,9%) en el momento
del diagnostico. Respecto a los dias de inter-
nacion, la media fue de 8,23 +6,28 dias con
un minimo de 2 dias y un maximo de 32 dias.
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Tabla 1. Caracteristicas clinicas de pacientes pediatricos internados con diagnostico de Diabetes Mellitus
tipo 1 en el Hospital de Clinicas, 2018-2022 (n=22)

Variable Caracteristica Frecuencia Porcentaje
Conocido DM1 No 11 50,0%
Si 11 50,0%
VVomito No 9 40,9%
Si 13 59,1%
Dolor abdominal No 12 54,5%
Si 10 45,5%
PPPP No 11 50,0%
Si 11 50,0%
Neurologica No 13 59,1%
Si 9 40,9%
Respiratoria No 17 77,3%
Si 5 22,7%
Antecedente familiar No 16 72,7%
Si 6 27,3%
Cetoacidosis No 13 59,1%
Si 9 40,9%
Debut No 17 77,3%
Si 5 22,7%
Descompensacion No 16 72,7%
Si 6 27,3%

PPPP: poliuria, polidipsia, polifagia, perdida de peso

DISCUSION

La presente discusion se centra en la inter-
pretacion y contextualizacion de los resulta-
dos obtenidos en el estudio sobre factores
clinicos y sociodemograficos en pacientes
pediatricos con diabetes tipo 1 en un hos-
pital de tercer nivel en Paraguay durante el
periodo de 2018-2021. Estos resultados se
contrastaran con los hallazgos de estudios
similares publicados en revistas cientificas
en los altimos cinco anos, con el objetivo de
identificar tendencias y comparar los pa-
trones observados en diferentes contextos
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geograficos.

En cuanto a las caracteristicas sociodemo-
graficas, se observo que la edad media de
los pacientes en este estudio (11,64 anos)
es coherente con investigaciones previas.
Por ejemplo, un estudio publicado por Pat-
terson et al. (2019) en una poblacion euro-
pea reportd una edad media de diagnostico
de 10,9 anos en pacientes pediatricos con
diabetes tipo 1(12). Esta similitud en |la edad
de diagnostico refleja la tendencia global de
la enfermedad en poblaciones pediatricas.
En relacion al sexo, se encontrd que el 54,5%
de los pacientes eran femeninos, un hallaz-
go consistente con multiples estudios que
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no han demostrado una predileccion clara
por el género en la diabetes tipo 1 en ninos
(13,14).

En términos de residencia, el hecho de que
el 59,1% de los pacientes provenga de la re-
gion Central del pais podria deberse a facto-
res de accesibilidad a la atencion médica y
recursos en esa area. Aunque no se han en-
contrado estudios especificos en Paraguay
que aborden esta cuestion, investigaciones
internacionales han informado disparidades
en el acceso a la atencion en diferentes re-
giones (15,16).

Respecto a los antecedentes familiares de
diabetes mellitus, el 27,3% de los pacien-
tes presentd estos antecedentes, una cifra
que se encuentra en linea con lo reportado
en investigaciones previas (17,18). Los an-
tecedentes familiares han sido consistente-
mente identificados como un factor de ries-
go para el desarrollo de la diabetes tipo 1 en
pacientes pediatricos.

En relacion a la manifestacion clinica, se re-
gistraron diversos sintomas, entre ellos el
dolor abdominal, los vomitos vy la triada cla-
sica de sintomas de diabetes. Los resultados
de este estudio son congruentes con inves-
tigaciones anteriores que han documentado
la presentacion heterogénea de los sinto-
mas iniciales en pacientes pediatricos con
diabetes tipo 1 (19).

En cuanto a la cetoacidosis diabética, se
identifico en el 40,9% de los pacientes al
momento del diagnostico. Aunque se ha in-
formado una variabilidad considerable en la
incidencia de cetoacidosis en el diagnostico
en diferentes estudios (20,21); esta cifra es
un recordatorio de la importancia de la de-
teccion temprana v el acceso a la atencion
médica.

En términos de dias de internacion, la media
supera ala semanade internacion y el maxi-
mo registrado super el mes de estadia hos-
pitalaria. De esta manera, investigaciones
han demostrado que la cetoacidosis diabé-
tica y la severidad de la presentacion clinica
pueden influir en la duracion de la hospitali-
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zacion (22,23).

En el presente estudio, se logro una caracte-
rizacion exhaustiva de los factores clinicos y
sociodemograficos relacionados con la dia-
betes tipo 1 en pacientes pediatricos de un
Hospital de tercer nivel en Paraguay duran-
te el periodo de 2018-2021. A través de la
evaluacion de una muestra de 22 pacientes,
se obtuvieron resultados que aportan una
vision significativa de la presentacion vy dis-
tribucion de la enfermedad en este contexto.
Los objetivos planteados en la investigacion
se cumplieron exitosamente al analizar la
edad, el sexo, la residencia, los anteceden-
tes familiares de diabetes, la edad de debut,
las manifestaciones clinicas y la presencia
de cetoacidosis diabética.

Estos resultados tienen implicaciones fun-
damentales en la identificacion temprana, el
diagnostico preciso y la orientacion del ma-
nejo de pacientes pediatricos con diabetes
tipo 1 en Paraguay. La caracterizacion de los
factores sociodemograficos vy clinicos brin-
da una base so6lida para la implementacion
de estrategias educativas y preventivas, asi
como para mejorar la atencion médica diri-
gida a esta poblacion vulnerable. El presen-
te estudio contribuye al conocimiento cien-
tifico sobre la diabetes tipo 1 en pacientes
pediatricos, resaltando la necesidad de un
enfoque multidisciplinario para enfrentar
los desafios planteados por esta enferme-
dad cronica en el ambito nacional.
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