I /ic0iCiNA A LA UG

/92/

Algoritmes contra la diabetis -------

Els pancrees artificials sén un horitzé proxim que ha de millorar de manera sensible la quali-
tat de vida dels diabetics. El grup de recerca MICE (Modal Intervals and Control Engineering)
de la Universitat de Girona intervé en la investigacié d'aquests nous sistemes assistits de
dosificacio d'insulina, perfeccionant els algoritmes que els governen.

Prémer un boté i fer que un cotxe vagi sempre a la
mateixa velocitat és avui una accié6 prou habitual.
Prémer-ne un altre i aconseguir que un aparell tingui
cura de mantenir el nivell adequat d’insulina en el cos
d'un diabetic ja no ho és tant. Una cosa i I'altra estan
separades per un abisme de dades d’una gran complexi-
tat. Davant I'homogeneitat de la maquina, la diversitat
humana. Aconseguir, doncs, un sistema que resolgui el
problema del subministrament d’insulina al diabétic
topa amb la dificultat amb queé s’enfrontaria I'enginyer
gue volgués fabricar el regulador de velocitat d'un auto-
mobil si es considerés que tots els cotxes son diferents i,
a més, que cada cotxe va modificant el rendiment del
motor a cada moment.

La diabetis és una d'aquelles malalties de les quals sem-
pre se sent parlar. Es dificil que un amic o parent no n’es-
tigui afectat. A Espanya la despesa que genera aquesta
malaltia es xifra, segons la Fundacié per a la Diabetis, en
2.500 milions d’euros, gairebé un 6 % del pressupost de
la Seguretat Social, i la seva prevalenca va en augment.
Hi ha dos tipus de diabetis, la 1i la 2. La diabetis del tipus
1 es caracteritza per la destruccié de les cel-lules beta del
pancrees, productores de I'hormona insulina, cosa que
provoca grans concentracions de glucosa a la sang i la
dependéncia del diabétic d'un subministrament extern i
continuat d’insulina. La recerca en aquesta variant de la
malaltia s'encamina, avui, cap a la produccié de pancre-
es artificials, que han de suposar una millora substancial
en la qualitat de vida del malalt. La diabetis del tipus 2
es produeix per una resisténcia a la insulina, en la major
part dels casos lligada a I'obesitat. La recerca en aquest
grup segueix la via farmacologica.

El MoDAS, una peca fonamental
El grup MICE, que dirigeix el doctor Josep Vehi, de la

Universitat de Girona, treballa per perfeccionar els algo-
ritmes que controlen les interficies MoDAS. EI MoDAS
(model-based diabetes assistance system) és el sistema
desenvolupat pel grup per a la dosificacié d’insulina a
diabétics del tipus 1. Els pancrees artificials, dels quals el
MoDAS és una peca fonamental, es componen d'una
bomba d’insulina, un sensor de glucosa i una interficie
de control (PDA) que, a partir de les dades que es conei-
xen d’un pacient concret, fan una prediccié de la glice-
mia.

El funcionament del MoDAS es basa en la prediccié dels
nivells de glucosa en les hores immediates a un apat i/o
injeccié d'insulina. A partir de les dades recopilades sug-
gerira la dosi i el moment de la injeccié d'insulina i enre-
gistrara les accions i evolucions del pacient a través del
sensor de glucosa. A aquest entorn s’afegira una aplica-
ci6 que estimara les ingestes, dissenyada prioritzant la
senzillesa d'Us per a una comoditat més gran. Si bé no es
pot evitar que el motor utilitzat en la comparacié canvii
constantment el rendiment, es pretén que quan ho faci
sigui dins d'uns parametres controlats.

Els pancrees artificials han de ser capacos de reconéixer
la situacié glicémica en qué es troba el pacient i respon-
dre proporcionant-li les dosis d’'insulina necessaries, per
exemple, abans i després dels apats, en el moment de fer
un esforg fisic o mental. Els models numérics amb els
quals treballa el MoDAS han de superar la variabilitat
entre pacients i també la que es produeix en un mateix
pacient. Per aquest motiu cal dissenyar uns sistemes de
control robustos, que responguin de manera optima
malgrat la tendéncia al canvi i a la variabilitat a la qual
es veuran sotmesos. En tot cas, el que es persegueix és
acostar-se tant com sigui possible al funcionament d’un
pancrees sa.
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La primera fase dels assajos clinics ja ha finalitzat
En aquest moment la recerca del grup del doctor Vehi ja
ha finalitzat la primera fase dels assajos clinics. Aquests
han consistit a monitorar vint-i-quatre pacients volunta-
ris, després que el Comité Etic de I'Hospital Universitari
Josep Trueta hagués aprovat els protocols d’actuacié.
Cada tres dies, el pacient n'havia de passar un a |I'"hospi-
tal perqué els investigadors poguessin recollir dades i
substituir el sensor que, un cop el pacient tornava a casa,
mesurava de manera continuada els nivells de glucosa a
la sang. A partir dels resultats obtinguts s’han elaborat
uns patrons que procuren optimitzar el funcionament de
I'aparell, per evitar les oscil-lacions en els nivells de glu-
cosa a la sang. Aquestes oscil-lacions es presenten com el
punt debil dels tractaments actuals basats en una terapia
intensiva a partir d’'injeccions d’insulina quatre o més
cops al dia i tenen uns efectes molt perjudicials per a la
salut i la qualitat de vida del diabétic.

L'interes d'aquesta recerca supera |I'ambit estricte de la
investigacio i representa un trampoli que permet intro-
duir les noves terapies amb més velocitat. A més pot con-
tribuir a desenvolupar la industria local d’aquests equips
meédics. En els proxims tres anys s'ha de poder arribar als
primers models de pancrees artificials, tot i que cal acla-

“l'interes d'aquesta recerca supera 1'ambit
estricte de la investigacio i representa un
trampoli que permet introduir les noves
terapies amb mes velocitat. A més pot con-
tribuir a desenvolupar la inddstria Tocal
d'aquests equips medics.”

rir que aixd no suposara que es comercialitzin immedia-
tament, sind que encara caldra esperar.

A Girona s’investiga tant la diabetis del tipus 1 com la del
tipus 2. La diabetis de tipus 1 és aquella a la qual el doc-
tor Vehi i el seu equip dediquen I'esfor¢. La de tipus 2 es
combat amb els tractaments farmacologics i la desenvo-
lupen, des de l'Institut d’Investigaci6 Biomédica de
Girona (IdIBGI), els doctors W. Ricart i J. M. Fernandez
Real. L'IdIBGI i la Universitat de Girona col-laboren per
potenciar la investigacié i millorar la transferencia dels
avencos cientifics obtinguts en la prevencio i el tracta-
ment dels problemes de salut més prevalents, a més
d'impulsar les xarxes cientifiques d’excel-léncia.
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