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Resumen

Introduccion: Los parametros glucométricos derivados de la monitorizacién continua de glucosa
aportan informacion complementaria para el seguimiento de los pacientes con diabetes, pero se
desconoce su asociacion con las complicaciones crénicas de la enfermedad.

Objetivos: Evaluar la asociacion de los niveles de hemoglobina glicosilada (HbA,,) y del indicador de
gestion de glucosa (GMI) con la presencia de complicaciones micro y macrovasculares de la
diabetes, sobre todo en los pacientes con mayores discrepancias entre ambos valores.

Material y métodos: Se incluyeron 426 pacientes (214 mujeres) en los que se disponia de al menos
una determinacion de HbA,, capilar o de laboratorio simultdnea a una glucometria a 90 dias para
equiparar el valor de GMI con la HbA,, . Para evitar la excesiva representacion de los pacientes
incluidos mas precozmente el estudio se limité a un maximo de 3 pares de datos por paciente. Se
evalud la presencia de complicaciones micro (retino y nefropatia) o macrovasculares (angiopatia
coronaria, cerebral y de extremidades inferiores) y su posible asociacion con los pardmetros clinicos,
analiticos y glucométricos de los pacientes.

Resultados: Los pacientes presentaban una media de edad de 50,1 afos y 22,5 afos de evolucion
de la diabetes, con complicaciones microvasculares en 141 casos (33,1%) y macrovasculares en 44
(10,3%). En general el GMI registrd valores inferiores a las HbA,, simultdneas (660 casos frente a
439 iguales o superiores) pero estas diferencias no resultaron estadisticamente significativas, con
una media de diferencias de GMI-HbA,, de 0,212%. Los pacientes con diferencias mayores de 0,2
presentaban peores valores en la glucometria, con mayor porcentaje de tiempo por encima de 180
mg/dl y menores porcentaje de uso, nimero de escaneos/revisiones y tiempo en rango. Los pacientes
con enfermedades macrovasculares tenian mas edad y tiempo de evolucion que los que no las
presentaban, asi como mayor frecuencia de hipertension arterial e hiperlipemia, mientras que no se
observaron diferencias por sexo, IMC, consumo de tabaco ni valores de GMI o HbA, .. Mientras, en
los pacientes con complicaciones microvasculares se observaron resultados similares pero en este
caso si hubo diferencias en los niveles de HbA,, (7,57 vs. 7,34%, p < 0,05) que no se observaron para
el GMI (7,32 vs. 7,17%).

Conclusiones: Las diferencias entre GMI y HbA,, parecen depender mas del uso inadecuado del



sistema de monitorizacién. La HbA,, se asocia mejor con las complicaciones microvasculares pero no
con las macrovasculares, aunque esta discrepancia podria deberse a la relativamente baja
prevalencia de estas ultimas.
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