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Resumen

Introduccion: El sistema de monitorizacion tipo flash de glucemia (SMG) permite hacer un
seguimiento continuo de parametros glucométricos.

Objetivos: Andlisis de los parametros analiticos y el perfil glucométrico. Complicaciones crénicas en
pacientes con perfil glicosilador alto, normal y bajo.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo, longitudinal retrospectivo de 858 pacientes del area
de salud de Tenerife con DM en tratamiento insulinico y portadores de SMG Freestyle libre 2. Se
valoro el control metabdlico en términos de reduccion de la HbAlc entre 2018 y la fecha de
obtencién de los parametros glucométricos (TIR, TBR, TAR, CV y GMI), asi como HbAlc, tipo de DM,
tiempo de evolucion, complicaciones cronicas, promedio de lecturas/dia, porcentaje de tiempo
activo, numero de eventos de hipoglucemia/dia, perfil lipidico y funcién renal.

Resultados: El control glucométrico 6ptimo de todos los objetivos solo se consigue en el 17,7%. Sin
embargo, el porcentaje que logran tiempos en hipoglucemia (TBR) 70% es el parametro de mas
dificil consecucion (solo lo logra alcanzar el 28,1%). Con la MFG se mostr6 una reduccién de la
HbAlc del 0,7 £ 1,8% (7,6 £ 1,3 vs. 8,3 £1,7%, p < 0,001) mostrando una relacion lineal entre el
GMI y la HbAlc, siendo la diferencia media entre estos valores de 0 = 0,8%. Los glicadores bajos
mostraron menor prevalencia de nefropatia (11,9 vs. 19,2%, p = 0,029) y de retinopatia (23,2 vs.
33,3%, p = 0,014) con respecto a los glicadores altos, mostrando mayor prevalencia de nefropatia
(24,4 vs. 14,4%, p = 0,04) y de retinopatia (39,4 vs. 26,9%, p = 0,03).

Conclusiones: Los sistemas de MFG aportan importantes ventajas en el abordaje del paciente
diabético, se asocian con mejor control metabolico y mejora en la calidad de vida. Es imprescindible
una buena educacion terapéutica, de tal forma que permita al paciente una mejor autogestion de la
enfermedad con la informacién suministrada por el sensor.
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