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En absència de patologia 
crònica, la dieta és un  dels 
factors més influents en 
l’acumulació d’AGEs.  



OBJECTIU 

Estudiar la relació entre la adherència a la dieta 

Mediterrània i els AGEs 

 

 

UN CAMÍ PER DESCOBRIR  



Adherència Dieta Mediterrània 
 

ALTA ≥11 punts 
MODERADA 7-10 punts 
BAIXA ≤6 punts 



• Mesures antropomètriques i pressió arterial 

• Determinació d’AGEs (AGE Reader TM) 

• Ecografia d'artèries caròtides i femorals 

• Ecografia transcranial 

• Ecografia aorta abdominal 

• Espirometria (Datospir ©) 

• Qüestionaris (Berlin, IPAC, Epworth, dietètics, ...) 

• Holter 60 min 

• Estudi analític per química seca, HbA1c 

• Biobanc sang i orina 

Conèixer la prevalença de malaltia vascular i de malaltia renal subclíniques en 9.000 
subjectes, avaluar si el diagnòstic precoç té un benefici en la salut e investigar factors     
de risc emergents.  

MATERIAL I MÈTODES 

Betriu À, et al. Nefrologia. 2016 

vol: 36 (4) pp: 389-96.  



AGE Reader 
 No invasiu 

 Acumulació d’AGEs en el teixit subcutani 

 Autofluorescència de la pell mitjançant espectrofotometria 

 3 determinacions en menys d'1 minut 

 No operador dependent 

 Limitació: no útil en subjectes de pell fosca (Fitzpatrick >4) 

 Relació de l’intensitat de la llum emesa en el rang de longitud d'ona 420-600 nm i 
l’intensitat de la llum reflectida per la pell amb una longitud d'ona de 300-420 nm. 



Estudi vascular 



Característiques basals de les 2058 persones estudiades 

RESULTATS 

   

Dones (%)                     51,5  

Edat (anys)                         57,5 [53; 63] 

IMC (Kg/m2)                      28,7 [25,9; 31,9]           

Fumador actiu (%)                    29,3                   

HbA1c (%)                         5,5 [5,3; 5,8] 

Filtrat glomerular                   96,1 [86,3; 102,4]  

 

ALTA adherència DM (%)  15,2 

MODERADA adherència DM (%)  78,9 

Baixa adherència DM (%)           5,9 
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RESULTATS 

Autofluorescència en funció de la Dieta Mediterrània 
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RESULTATS 

Presencia de placa en funció de la Dieta Mediterrània 

p=0.049 
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p<0.001 

RESULTATS 

Número de plaques en funció de la Dieta Mediterrània 
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ANÁLISIS UNIVARIANT 
Autofluorescència cutània & Dieta Mediterrània 

r=-0,077  
p<0,001  

RESULTATS 



Beta p 

Edat (anys) 0,206 <0,001 

Sexe (M/H) 0,132 <0,001  

Paquets de tabac 0,290 <0,001  

Adherència DM -0,097  <0,001 

IMC (kg/m2) 0,043  0,123 

HbA1c (%) -0,030 0,287 

FG (ml/min/1.73 m2) -0,035 0,217 

R2 = 0,157 

 Anàlisis multivariant; AGEs com a variable depenent 

RESULTATS 



L’adherència a la dieta mediterrània es baixa i dispar a 
la província de Lleida 

CONCLUSIONS 

L’adherència a la dieta mediterrània s’associa amb 
menor concentracions d’AGEs 

L’adherència a la dieta mediterrània s’associa amb 
menor presència i número de plaques d’ateroma  
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