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Introducción: la diabetes tipo 1 en la edad pediátrica es una 
patología crónica que ocupa un papel muy relevante en la 
consulta diaria1, tanto por el aumento de la incidencia en los 
últimos años2,3 como por sus efectos secundarios a largo 
plazo si no se realiza un buen control en esta etapa4,5. El ob-
jetivo ha sido analizar datos epidemiológicos, clínicos y ana-
líticos de los niños que debutaron durante la última década 
en el Hospital Universitario Marqués de Valdecilla (HUMV) 
de Santander. 
Diseño y métodos: el trabajo es de tipo cohorte retrospecti-
vo y la población estudiada fue de 137 niños que debutaron 
entre enero del 2010 y diciembre del 2019 en el HUMV. Se 
analizó la incidencia, sexo, edad, mes de debut, presencia de 
cetoacidosis al ingreso, hemoglobina glucosilada (HbA1c), 
cetonemia, y anticuerpos anti-GAD y anti-IA2, además del 
método de control y tratamiento que reciben. Para el estudio 
de la incidencia se usó el modelo ARMA, con dos años móvi-
les promedio. Lo demás se analizó mediante test t de Stu-
dent, excepto para determinar correlaciones, para lo que se 
usó un test de regresión multilinear. 
Resultados y conclusiones: la tasa de incidencia de diabetes 
tipo 1 ha aumentado un 7,31% por año (de 13,29 casos por 
100 000 menores de 16 años en 2010-2011 a 23,03 casos en 
2018-2019) sin diferencias significativas entre sexos. En el 
estudio por grupos de edad, la incidencia en menores de cin-
co años (30% mayor en mujeres) ha aumentado un 35,73% 
por año de 7,10 en 2010-2011 a 25,9 en 2018-2019. En el 
grupo de 5-9 años, la incidencia ha disminuido un 18,22% 
por año, mientras que en >10 años la incidencia ha aumen-
tado un 14%. Los meses donde menos casos se diagnostica-
ron fueron mayo y junio, aunque por grupos de edad, los 
menores de cinco años debutaron más en noviembre, segui-
do de septiembre y enero. Los niños >10 años debutaron 
sobre todo en agosto y diciembre, mientras que los de 5-9 

años debutaron más en enero, abril y julio. El 38,6% de los 
pacientes presentó cetoacidosis al diagnóstico, aunque ha 
aumentado a un 60% en los últimos tres años, coincidiendo 
con un dramático pico incidencia en menores de cinco años. 
La media de HbA1c al debut fue 11,58 ± 2,26 y fue mayor en 
>10 años, comparado con los otros grupos de edad (p = 0,02), 
y en mujeres, sobre todo en el segundo (p = 0,02) y tercer
grupo de edad (p = 0,01). La cetonemia media al debut fue
de 4,07 ± 2,5 y se relaciona con los niveles de HbA1c (p =
0,003). Un 80 y un 62% de mujeres presentaron anticuerpos 
anti-GAD y anti-IA2 positivos respectivamente frente a un
50 y 58% de hombres. Un 14,6% presenta anticuerpos nega-
tivos. 
Las conclusiones derivadas del trabajo son: 1) la incidencia 
de la diabetes infantil ha aumentado de forma significativa 
en los últimos años, sobre todo en menores de cinco años, 
coincidiendo con los meses de mayor incidencia de infeccio-
nes; 2) el aumento de la presencia de cetoacidosis al debut 
indica retraso en el diagnóstico pero se relaciona con un au-
mento de incidencia en <5 años cuya clínica es más confusa, 
y 3) la HbA1c se mantiene en cifras elevadas al diagnóstico y 
la autoinmunidad está presente en un grupo elevado de pa-
cientes. 
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ABREVIATURAS

HbA1c: hemoglobina glucosilada • HUMV: Hospital Universitario 
Marqués de Valdecilla
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