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Resumen

Introduccion: La subvencion de la monitorizacion flash de la glucosa (MFG) en pacientes con diabetes
mellitustipo 1 (DM 1) ha permitido la creacién de consultas de Endocrinologiay Nutricién en hospitales
donde previamente no existian.

Objetivos: Describir las caracteristicas de pacientes con DM 1 en hospitales comarcales de la provinciade
Cordobay estudiar los cambios tras €l inicio de MFG.

Métodos: Estudio retrospectivo de pacientes evaluados en consulta con indicacion de MFG, desde la apertura
de lamisma (junio 2020) hasta la actualidad.

Resultados: 102 pacientes. Edad media: 39,36 * 15,29 afios; 49% mujeres, IMC: 25,54 + 4,41 kg/m2; 16,7%
hipertensos, 24,5% didlipémicos. Seguimiento previo dela DM1: 81,4% Endocrinologia, 15,7% Medicina
Internay 2,7% Atencion Primaria. Datos basales: 18,25 + 11,96 afios de evolucion de DM1, 34,3% readlizaba
entre 4-6 controles de glucemia capilar/dia antes de la MFG, 23,5% dieta por raciones. Insulina basal: 69,6%
glargina 300; insulina prandial: 52,9% Aspart, dosis total media 0,69 + 0,25 Ul de insulinalkg/dia, 10,8%
tratamiento con metformina. 3,9% de pacientes con complicaciones macrovasculares, 12,7% con
microvasculares, 2,38% ambas. El 36,27% de |os pacientes han tenido segunda revision. 81,1% pacientes con
uso del sensor ? 75%. De manera basal y tras larevision los resultados fueron: HbAlc 7,72 + 1,04% vs. 7,59
* 1,12% (p = NS). Coeficiente de variabilidad (CV) 38,78 £ 6,95 vs. 38,13 + 7,99% (p = NS), GMI 7,10 +
0,69 vs. 7,21 £ 0,80% (p = NS), tiempo en hiperglucemia 34,00 £+ 16,71 vs. 34,84 £+ 18,40%. (p = NS),
tiempo en hipoglucemia 6,45 + 4,75 vs. 9,19 + 14,8% (p = NS), tiempo en rango 59,84 + 15,28 vs. 55,61 +
21,36% (p = NS).

Conclusiones: En nuestra cohorte €l uso de MFG supone unamejoria en los valores de HbA 1c pero no han
mejorado de forma significativani el CV ni los tiempos en rango. Posiblemente se deba alabaja
disponibilidad de datos, ya que apenas un tercio de los pacientes han sido revisados tras laimplantacion, y un
control metabdlico bueno de partida.
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