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Resumen

Objetivos: Evaluar los beneficios sobre el control glucémico en pacientes con Diabetes tipo 2 que reciben
tratamiento con insulina en régimen basal bolo entre otros tratamientos para la diabetes, con control
suboptimo, 1&bil o hipoglucemias, en los que se inicia un sistema de monitorizacion flash de glucosa.

Material y métodos: Se realiza un estudio observacional prospectivo de 6 meses de duracion, con datos de
préactica clinica habitual, sobre 20 pacientes en seguimiento en Consultas Externas de Endocrinologia desde
marzo de 2022 a enero de 2023. Se evalud € control glucémico seguin parametros de glucometriaa mes, a
los 3y 6 meses; laHblac alos 3y 6 meses ademés de su evolucion ponderal y ladosis deinsulinatotal,
basal y rapida, ademés se evaluaron el nimero de hipoglucemias. Durante el estudio Unicamente se modificd
el tratamiento insulinico segun practica clinica habitual sin efectuar otros cambios sobre demas tratamientos
paraladiabetes; se realizé control de peso y sobre los demés FRCV.

Resultados: Completaron el estudio un total de 19 pacientes con una mediana de edad de 70 afios. Lamedia
de peso era 82,41kg y la Hb1Ac media antes de colocar el sensor era de 8,21% (siendo lamayor de 10,9y la
menor de 6,3%). Al final del estudio la media de Hb1Ac habia mejorado en 0,5 puntos, siendo el mayor
descenso de 2,4 puntos en 1 paciente. Respecto a los parametros de glucometria, lamedia de GMI apenas se
modificd durante el estudio (mediade 7,29), tampoco e TIR (62,76 media), & tiempo que los pacientes
mantienen activo el sensor (90%. La glucosa promedio aumentd 5,29 mg/dl respecto a inicio del estudio
(173 mg/dl), la variabilidad disminuy6 un 0,89% (31,99% al final del estudio), El porcentaje de tiempo con
glucemias altas aumento un 8,2% sin embargo el tiempo con glucemias muy altas baj6 un 1,08%. Respecto a
las hipoglucemias, la media aumento discretamente sobre todo alos 3m del estudio respecto al inicio pero se
trataron en su mayoria de hipoglucemias leves, muchas asintométicas y detectadas Gnicamente por €l sensor,
ninguna se tratd de una hipoglucemia grave.

Conclusiones: En nuestra serie de pacientes con diabetes tipo 2 en terapia basal bolo de insulina el uso del
sistema flash de monitorizacién de glucosa ha demostrado una mejoria en cuanto a Hblac, €l tiempo en
glucemias muy altasy variabilidad glucémica. Lamejoria es ostensible alos 3 mesesy se mantiene alos 6
meses.
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