Endocrinol Diabetes Nutr. 2019;66(Espec Cong 1):230

Endocrinologia, Diabetesy Nutricion

Endocrinologia, Diabetes y Nutricién

P-158 - MONITORIZACION CONTINUA DE GLUCOSA MEDIANTE SENSOR
IMPLANTABLE (EVERSENSE)

E. Vera Tufién, M. Rubio, M.S. Navas, M. Penalba, S. Tenes, V. Camposy J.F. Merino

Hospital Universitario La Fe, Valencia.

Resumen

Objetivos: Los dispositivos de monitorizacion continua de glucosa (MCG) han demostrado mejorar €l control
metabdlico global del paciente con diabetes, por mejoriaen la HbA 1c, variabilidad glucémicay tiempo en
rango (TIR), con menor tiempo en hipoglucemia. Se ha demostrado tanto en pacientes en tratamiento con
multiples dosis de insulina (MDI) como con sistemas de infusion subcutanea continua de insulina (1SCI).

Material y métodos: Estudio piloto descriptivo con tamafio muestral de 9 pacientes DM-1 (4 terapia ISCI; 5
MDI) paraevaluar el sensor Eversense, un monitor continuo de glucosa con perfil de seguridad y exactitud
comparable aotros MCG disponibles. Los pacientes fueron formados en el manejo e interpretacion de la
MCG, pero durante &l periodo de uso del sensor no se realizaron visitas adicionales para gjuste de
tratamiento. El periodo de uso del sensor oscil 6 entre 90-100 dias. La metodol ogia del estudio consistio en
recabar datos de las historias clinicas: HbA1c prey post-sensor, % de tiempo en rango glucémico durante el
periodo de uso de Eversense y % de hipoglucemias pre y post-sensor.

Resultados: Se observo un descenso de HbA 1c (7,6% frente a 6,7%). L os pacientes que mantuvieron cifras
similares de HbA 1c, durante €l periodo de uso de Eversense, referian una reduccion en el nUmero de
hipoglucemias. No se observaron complicaciones derivadas del proceso de insercion/extraccion del sensor.
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Conclusiones: En este estudio piloto, se observa mejoria del control metabdlico global de los 9 pacientes, sin
complicaciones derivadas del uso del sensor. Estos resultados se obtuvieron con unainstruccion basica del
uso de MCG, sin visitas clinicas adicionales. El tiempo en hipoglucemiafue inferior al 10%.
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