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Resumen

Introduccion: El test de Clarke es una herramienta diagnosti ca para detectar hipoglucemias inadvertidas en
pacientes con diabetes, siendo uno de |os principales factores de riesgo de hipoglucemia severa. El test de
Clarke se valido en la era de la glucometria capilar, su utilidad en la era de la monitorizacion continua de
glucosa (MCG) con alarmas en limites preventivos de hipoglucemia esta por demostrar. El objetivo del
estudio es valorar la asociacion entre un test de Clarke patoldgico y |a presencia de hipoglucemia severa el
ano previo.

M étodos: Estudio descriptivo transversal realizado a 105 pacientes adultos con diabetes mellitustipo 1 en
tratamiento con multiples dosis de insulinay con sensor (Freestyle Libre 2 o 3), valorados de
noviembre/2023 hasta marzo/2024. Se describen variables demogréficas, clinicasy metabdlicas,
recogiéndose lainformacion de las historias clinicas y de la plataforma de descarga Libreview. Se utiliz
SPSS.

Resultados: De los 105 pacientes, €l 58,8% eran mujeres. La edad media fue de 45 (DE = 15) afos. El tiempo
de evolucion medio de la diabetes erade 24,1 afios (DE = 15,5). El test de Clarke result6é con una puntuacion
? 4 puntos en € 17,9%. De estos, € 43% habian presentado un episodio de hipoglucemia severaen el ano
previo comparado con €l 14,1% de los que presentaban un test de Clarke 4. La media de %tiempo 70 mg/dL
fuede 3,3 (DE =2,73) y de %tiempo 4) y %tiempo 70 mg/dL y 54 mg/dL. Solo se ha encontrado asociacion
estadisticamente significativa en aquellos pacientes con test de Clarke patologico (p = 0,023), aungue existia
cierta tendencia en pacientes con hipoglucemia grave a un mayor %tiempo 54 mg/dl (p = 0,08).

Conclusiones: El test de Clarke contintia siendo una herramienta Util en nuestro centro para poder identificar
alos pacientes de mayor riesgo de hipoglucemiagrave.
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