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Resumen

Introduccion y objetivos: Cada vez se esta implantando mas el uso de monitorizacion flash de
glucosa en pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) en terapia con insulina bolo-basal, lo que
permite una mejoria en el seqguimiento glucométrico y en el control metabdlico. Objetivos: Analizar
los datos glucométricos obtenidos del sensor de monitorizacion flash de glucosa implantado en
pacientes con DM2, comparando datos en el transcurso de un afo, desde diciembre de 2023 hasta
noviembre de 2024.

Material y métodos: Se trata de un estudio analitico retrospectivo en el que se incluyen 123
pacientes con DM2 a los que se les implanté el sensor flash de glucosa en el Hospital Universitario
de Jerez de la Frontera. Se recogi6 informacion sobre datos demograficos, el uso del sensor y
resultados de control metabdlico en los ultimos 14 dias de dos momentos diferentes: 19 de diciembre
de 2023 y 24 de noviembre de 2024. Entre las variables que se incluyen, encontramos: GMI
(indicador medio de glucosa), TIR (tiempo en rango, que equivale a glucemia de 70-180 mg/dl), TAR
(tiempo por encima de rango), TBR (tiempo por debajo de rango), coeficiente de variacién (CV) y
desviacion estandar. Las variables que no se ajustaban a una distribucién normal, se analizaron con
el test de Wilcoxon, y las que si que podian ajustarse a una distribucién normal, se analizaron con la
t de Student.

Resultados: De los 123 pacientes, 63 eran mujeres (51,2%). La media de edad era de 63,02 +
12,234 anos. Tras comparar los valores de diciembre de 2023 con las de noviembre de 2024, se
obtuvieron resultados estadisticamente significativos del tiempo de sensor activo, del TIR, del TAR,
del promedio y nimero de hipoglucemias, y del CV. Por un lado, observamos una mejoria del control
glucémico, con un aumento del TIR (57,31 £ 23,777 en 2023, 63,89 + 21,623 en 2024; p: 0,001), una
disminucion del TAR (41,11 £ 24,704 en 2023, 34,33 + 22,564 en 2024; p: 0,001) y una disminucion
del CV (30,942 + 6,61 en 2023, 29,694 * 6,28 en 2024; p: 0,006). Por otro lado, se objetivan un
menor porcentaje de tiempo de sensor activo (85,94 = 23,81 en 2023, 83,49 + 24,1 en 2024; p:
0,006) y un mayor promedio diario de hipoglucemias (0,169 en 2023, 0,215 en 2024; p: 0,021) y de
numero de hipoglucemias en los 14 dias que analiza el sensor (2,37 + 4,11 en 2023, 2,96 = 3,72 en
2024; p: 0,028).

Conclusiones: Tras un afo de uso de la monitorizacién flash de glucosa se observa una mejoria del
control glucémico con una disminucion relevante del porcentaje de tiempo en hiperglucemia,



existiendo un leve aumento del nimero de hipoglucemias.
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