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(57) Rezumat:
1

Inventia se refera la medicina, in special la
gastroenterologie si endocrinologie.

Esenta inventiei constd in stabilirea duratei
diabetului zaharat (DDZ) si efectuarea
examenului paraclinic, unde se determina
valoarea albuminei plasmatice (ALB), lipazei
serice (LPZ) si proteinei C reactive (PCR) in
sange si se calculeaza functia discriminanta (F)
conform formulei:

2

F = -6,422 + 0,146-ALB + 0,070-LPZ -
0,102-DDZ - 0,234-PCR,
si dacd F<0, se diagnostichezd prezenta
insuficientei exocrine pancreatice, iar daca
F>0, se diagnosticheza lipsa insuficientei
exocrine pancreatice la pacientii cu diabet
zaharat tip 1.

Revendicari: 1



(54) Method for diagnosing exocrine pancreatic insufficiency in patients with type

1 diabetes mellitus

(57) Abstract:
1

The invention relates to medicine, in
particular to gastroenterology and
endocrinology.

Summary of the invention consists in
establishing the duration of diabetes mellitus
(DDM) and in conducting the paraclinical
examination, where the value of plasma
albumin (ALB), of serum lipase (LPS) and of
C-reactive protein (CRP) in the blood is

2

determined and the discriminant function (F) is
calculated by the formula:

F =-6,422 + 0,146 - ALB + 0,070 - LPS -
0,102- DDM - 0.234- CRP,
and if F<O0, the presence of exocrine pancreatic
insufficiency is diagnosed, and if F>0, the
absence of exocrine pancreatic insufficiency is
diagnosed in patients with type 1 diabetes
mellitus.

Claims: 1

(54) MeTox TMarHOCTUKH IK30KPUHHOH HEI0CTATOYHOCTH MO/IKeTYA0YHOM
JKeJie3bl Y NALMEHTOB € CaxapHbIM quadeTom 1-ro Tuma

(57) Pedepar:

N300peTeHre OTHOCUTCS K MEIWIMHE, B
YaCTHOCTH K racTPOIHTEPOJIOTHU u
9HIOKPHUHOJIOTHH.

CyImmHOCT,  HM300pETEHUST  COCTOUT B
YCTAQHOBJIEHMH  JUTUTENILHOCTH  CaXapHOro
muabera (ACH) w B TpoBencHHUHU
MapakIMHIIECKOro o0crenoBaHus, rae
ONpENeNSIFOT ~ 3HAYCHHE  IUIA3MaTHYECKOro
anpOymuHa (AJIB), 3HaYeHHE CHIBOPOTOYHOMN
sunasel (JINI3) u C-peaktuBHoro Genka (CPB)

2

B KPOBH W BBIYHCISIFOT JIUCKPUMHHAHTHYIO
¢yukmmro (F) mo dhopmyore:

F =-6,422 + 0,146 - AJIb + 0,070 - JIII3 -
0,102 - ACA - 0,234 - CPB,
n ecmu F<0, nguarHocTupyloT Haaudue
9K30KPHUHHON HEIOCTaTOYHOCTH
MOJKENYA0OYHOM  >Kene3bl, a ecau F>0,
JIMarHOCTHPYIOT ~ OTCYTCTBHE  3K30KPHHHOM
HEJIOCTATOYHOCTH TO/DKEITYIOYHOH Kene3bl Y
MIAIMEHTOB C caXapHbIM 1uaberoM 1-To THIa.

I1. popmynsr: 1
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Descriere:
(Descrierea se publica in redactia solicitantului)

Inventia se refera la medicing, in special la gastroenterologie si endocrinologie.

Insuficienta pancreaticd exocrind este o stare patologica frecvent intdlnita la
pacientii cu diabet zaharat tip 1, prevalenta acesteia fiind, conform mai multor
autori, de 40...73%. Mecanismele etiopatogenetice de aparitic a insuficientei
exocrine pancreatice la persoanele cu diabet zaharat tip 1 sunt complexe, la acesti
pacienti existand mai multi factori predispozanti pentru aceasta conditie patologica.
Pe parcursul ultimilor ani, mai multi autori au pus in evidenta asocierea insuficientei
exocrine pancreatice la pacientii cu diabet zaharat tip 1 cu anumiti parametri clinici
si paraclinici.

Rezultatele cercetarii realizate de Kangrga (2016) demonstreaza asocierea
insuficientei exocrine pancreatice cu valoarea lipazei serice, proteinei C reactive,
fara a demonstra o asociere a functiei exocrine cu durata diabetului zaharat [1].

Dezavantajul metodei constd in aceea ca nu este demonstrata asocierea functiei
exocrine cu durata diabetului zaharat.

Au fost realizate mai multe cercetdri pentru a evalua asocierea insuficientei
exocrine pancreatice cu alti factori, dar rezultatele nu au permis evidentierea unor
factori de risc si efectuarea unui diagnostic al insuficientei exocrine pancreatice la
pacientii cu diabet zaharat tip 1. Au existat contraverse ale rezultatelor cercetarilor
din cauza anumitor limitdri: inexactitatea criteriilor de includere in cercetare,
neexcluderea unor factori de risc cunoscuti pentru insuficienta exocrina pancreatica.

Problema pe care o rezolva inventia consta in elaborarea metodei de diagnostic al
insuficientei pancreatice exocrine la pacientii cu diabet zaharat tip 1, utilizand
factorii de risc conturati conform rezultatelor cercetarii.

Matematic fiind formalizata, problema se reduce la deducerea unei reguli,
criteriu de discriminare, In baza analizei datelor a doua selectii (pacienti cu diabet
zaharat tip 1, care au dezvoltat insuficientd exocrina pancreatica si pacienti, care nu
au insuficientd exocrind pancreaticd), care permite a atribui un nou element la una
din cele doud multimi cu o exactitate bund. Folosirea analizei discriminante in
analiza datelor statistice despre pacientii cercetati ne-a permis sa deducem functia
discriminantd propusa mai jos, care este inclusé in esenta metodei de diagnosticare.

Esenta inventiei constd in stabilirea duratei diabetului zaharat (DDZ) si
efectuarea examenului paraclinic, unde se determina valoarea albuminei plasmatice
(ALB), lipazei serice (LPZ) si proteinei C reactive (PCR) 1n sange si se calculeaza
functia discriminanta (F) conform formulei:

F =-6,422 + 0,146-ALB + 0,070-LPZ - 0,102-DDZ - 0,234-PCR,
unde:

ALB - valoarea albuminei plasmatice;

LPZ - valoarea lipazei serice;

DDZ - durata diabetului zaharat;

PCR - valoarea proteinei C reactive,
si daca F<0 se diagnosticheza prezenta insuficientei exocrine pancreatice, iar daca
F>0 se diagnostichezd lipsa insuficientei exocrine pancreatice la pacientii cu diabet
zaharat tip 1.

Rezultatul constd in diagnosticarea insuficientei exocrine pancreatice la pacientii
cu diabet zaharat tip 1, cu utilizarea parametrilor biochimici simpli si duratei
diabetului zaharat.

Metoda propusé permite depistarea categoriei de pacienti, care au risc mare sa
dezvolte insuficienta exocrina pancreatica si selectarea pacientilor, care ar necesita
efectuarea testarii specifice pentru diagnosticul insuficientei exocrine pancreatice.
Diagnosticul acestei disfunctii ar permite initierea tratamentului de substitutie
enzimatica la necesitate.

Verificarea functiei discriminante s-a efectuat pe un lot de 128 de pacienti cu
diagnosticul de diabet zaharat tip 1. Rezultatul favorabil a fost considerat in cazul in
care F>0 si nefavorabil daca rezultatul este F<O.
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4
Rezultatul real
Rezultatul asteptat Favorabil Nefavorabil Total
Favorabil,  persoane | 33 (84,62%) 6 (8,16%) 39 (100%)
(%)

Nefavorabil, persoane
(%)

17 (20,24%)

67 (79,76%)

84 (100%)

Total, persoane (%)

50 (40,65%)

73 (59,35%)

123 (100%)

Drept indicatie pentru utilizarea acestei metode constituie depistarea pacientilor
cu insuficientd exocrind pancreatice in scopul initierii terapiei de substitutie
enzimatica.

Contraindicatii pentru utilizarea acestei metode nu sunt.

Exemple concrete de realizare.

Exemplul 1

Pacientul 1., 29 ani, cu diagnosticul de diabet zaharat tip 1 stabilit de 5 ani. A
fost investigat paraclinic. S-au obtinut urméatoarele rezultate: ALB=50 g/1; LPZ=38
U/1; PCR=1,1 mg/di, DDZ= 5 ani. Valoarea calculata a functiei discriminante este
de F=2,77; adica F>0, ceea ce permite de a presupune lipsa insuficientei exocrine
pancreatice la acest pacient. Metoda aplicatd a demonstrat coincidenta pronosticarii
cu rezultatul real, pacientul avand valoarea elastazei pancreatice in limitele valorilor
de referinta.

Exemplul 2

Pacienta B., 23 ani, cu diagnosticul de diabet zaharat tip 1 stabilit de 13 ani. S-au
obtinut urmatoarele rezultate: ALB=32 g/1; LPZ=34 U/1; PCR=2,3 mg/di, DDZ~13
ani. Valoarea calculati a functiei discriminante este de F=-1,234, adica F<0, ceea ce
permite de a presupune prezenta insuficientei exocrine pancreatice la acest pacient.
Metoda aplicata a demonstrat coincidenta pronosticarii cu rezultatul real.

Exemplul 3

Pacienta T., 21 ani, cu diagnosticul de diabet zaharat tip 1 stabilit de 16 ani. In
urma investigatiilor efectuate s-au obtinut urmatoarele rezultate: ALB=40 g/1;
LPZ=23 U/l; PCR=1,55 mg/di, DDZ=16 ani. Valoarea calculatad a functiei
discriminante este de F=-0,96; adica F<0, ceea ce permite de a presupune prezenta
insuficientei exocrine pancreatice. In realitate insa, valoarea elastazei pancreatice in
materiile fecale a fost normala, fiind exclusa insuficenta exocrind pancreatica.

Avand la bazd datele obtinute in rezultatul evaludrii elastazei pancreatice in
materiile fecale la pacientii examinati, metoda de diagnosticare a insuficientei
exocrine pancreatice propusa permite depistarea categoriei de persoane cu diabet
zahrat tip 1, la care ar trebui aplicate metode specifice de investigatie, care ar
permite stabilirea diagnosticului acestei disfunctii pentru o conduitd terapeutica
optima.
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(57) Revendicari:

Metoda de diagnostic al insuficientei exocrine pancreatice la pacientii cu diabet
zaharat tip 1, care include stabilirea duratei diabetului zaharat (DDZ) si efectuarea
examenului paraclinic, unde se determina valoarea albuminei plasmatice (ALB),
lipazei serice (LPZ) si proteinei C reactive (PCR) in sange si se calculeaza functia
discriminanta (F) conform formulei:

F =-6,422 + 0,146-ALB + 0,070-LPZ - 0,102:DDZ - 0,234-PCR,
unde:

ALB - valoarea albuminei plasmatice;

LPZ - valoarea lipazei serice;

DDZ - durata diabetului zaharat;

PCR - valoarea proteinei C reactive,
si daca F<0 se diagnosticheza prezenta insuficientei exocrine pancreatice, iar daca
F>0 se diagnostichezd lipsa insuficientei exocrine pancreatice la pacientii cu diabet
zaharat tip 1.

Agentia de Stat pentru Proprietatea Intelectuala
str. Andrei Doga, nr. 24, bloc 1, MD-2024, Chisindu, Republica Moldova
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