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Resumen

Introduccion: Los sistemas hibridos han supuesto un cambio en el complicado manejo de la diabetes mellitus
tipo 1 (DM1). Estos sistemas estan en continuo desarrollo para alcanzar unainfusion deinsulinasimilar ala
fisiolégica.

Objetivos: Comparar la efectividad de dos sistemas HCL Medtronic (670G vs 780G) en dos grupos de
pacientes de HULP.

Material y métodos: Estudio retrospectivo, no controlado, unicéntrico, de dos poblaciones de pacientes que
iniciaron distintos sistemas hibridos: 14 pacientes 780G y 15 pacientes 670G. Se analizan variables clinicas,
glucométricas y bioquimicas antesy un mestras el inicio.

Resultados: No existen diferencias iniciales en edad, genero, duracion delaDM1, HbA . inicial,
complicaciones, IMC ni dosisde insulina. El grupo 780G presentaba mejores datos de partida en variabilidad
glucémica medida como desviacion estandar (SD) y coeficiente de variacion (CV) y en glucometria (TIR, T
70, T 55). En latabla observamos | os resultados obtenidos con ambos sistemas. Se obtienen mejores datos al
mes de inicio con 780G de glucemiamedia (p 0,001) y TIR (p 0,005) sin diferencias con 670G en
hipoglucemiasni CV.

670G 780G
Basal 1 mes p Basa 1 mes p

Glucemiamedia

(mg/dL) 156,46 + 34,54 143,92 + 12,37 0,124 142,07 + 34,54 129,71+ 6,49 0,015

SD (mg/dL) 66,06 £ 22,85 46,85+8,86 0,001 44 + 6,46 40,64+ 5,65 0,054

CV (%) 4165+ 843 32,38+4,17 0,001 31,02+ 3,09 31,233+294 0,327



HbA ;. (%) 7,17+ 1,01 6,96 + 0,7 0,121 6,7+ 0,65 6,63+ 0,4 0,549

TIR (%) 62,25+ 16,93 76,8+9,06 0,002 76,93+853 8521+501 0,002
T 70 (%) 8,02+ 5,26 325+2,03 0,003 3,36+ 2,59 2,29+047 0,181
T 55 (%) 1,14+ 1,68 046+0,66 0,088 0,36 + 0,5 042+051 0,564

T > 180 (%) 30,42+ 1949 1854+944 0,016 19,36 +10,11 12,07+4,7 0,008

Glucemia capilar

(GC)/dia 556+19 763196 0,007 3,97+ 0,98 351+062 01

IMC (kg/m?)  2403+328 2489+428 0,405 2468+351 2449+358 0,345

Dosisdiaria

(Ul/kg/dia) 054+0,1 054+0,13 0,674 0,49+ 0,14 051+0,17 0,064

Conclusiones: Ambos HCL mejoran a mes tanto la variabilidad glucémica como la glucometria, sin cambios
en HbA . ni DDT, méas|lamativos en los pacientes de 670G. Globalmente, el control gluceémico final con
780G es superior sin aumentar variabilidad ni efectos secundarios y con menos glucemias capilares diarias.
Yaen el primer mes, ambos sistemas son eficaces en mejorar € control glucémico, aunque el algoritmo mas
agresivo de 780G logra resultados més satisfactorios.

© 2021 SEEN y SED. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



