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Resumen

Objetivos: Analizar el grado de control glucémico segiin pardmetros incluidos en la plataforma Libreview®
en una cohorte de pacientes con diabetes mellitustipo 1 (DMT1) tras un afio de seguimiento no presencial
debido ala pandemia por COVID-19.

Material y métodos: Estudio transversal. Se incluyeron pacientes con DM T1 usuarios del sistema FreeStyle

Libre (Abbott Diabetes Care) que compartian |os datos a través de la plataforma Libreview®. Se analizaron

los datos de 14 dias (desde el 28 de febrero hasta el 13 de marzo de 2021). Se excluyeron aquellos pacientes
con un tiempo de sensor activo 70% y gestantes.

Resultados: Se incluyeron 308 pacientes con una edad mediade 41,5 + 13,8 afios, siendo el 52,6% varones.
El tiempo de sensor activo fue de 91,9 + 6,6% y €l n° de escaneos diarios 11,3 £ 6,7. Los principales
objetivos de control glucémico fueros. glucosa (mg/dl) 161,3 + 33,3; indicador de gestién de glucosa (GMI)
(%) 7,1 £ 0,8; tiempo en rango (TIR) (%) 46,2 + 16,9; tiempo en hipoglucemia (TBR) 4,7 £ 6,3; tiempo en
hiperglucemia (TAR) 48,9 + 18,5y coeficiente de variacion (CV) 36,4 + 7,2. Unicamente alcanzaron un TIR
> 70% €l 8,8% de |os pacientes. El 61% presentaban un tiempo en hipoglucemia (TBR) 5%y € 13,6%
presentaban un tiempo en hiperglucemia (TAR) 30%. En latabla se describe | as diferencias encontradas en el
control glucémico en funcion del GMI.

Parametros de control glucémico en funcion del GMI

GMI 7% GMI 2 7% p
Glucosa (mg/dl) 1345+ 14,3 182,5+ 21,3 0,001
TIR (%) 60,8 + 11,7 34,6 + 10,3 0,001

TBR (%) 6,5 6,4 33%36 0,001



TAR (%) 32,7+ 11,6 62,1+ 11,6 0,001
CV (%) 349+7,1 37,7+7,1 0,001

Conclusiones: Aungue este trabajo presenta muchas limitaciones, |os datos obtenidos en vidareal en esta
cohorte de pacientes con DMT1 distan mucho de los objetivos de control deseables. Estos resultados pueden
ser debidos a cambio en la atencion ambul atoria de los pacientes con DM T1 en nuestra &rea sanitaria debido

alapandemia por COVID-19.
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