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Gema viene a la consultaGema viene a la consulta
• 41 años, DM desde los 2 años de edad. 

• Sin complicaciones crónicas. 

• HbA1c 6,6 %, cierta varibialidad glucémica. 

• Tratamiento actual: 
• Insulina Tresiba 12-0-0

• Insulina Novorapid: 

• 06.00-10.00:  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl

• 10.00-16.00 :  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 16.00-22.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 10.00-16.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl   





¿¿QuQuéé hacemos con Gema?hacemos con Gema?
• Tratamiento actual: 

• Insulina Tresiba 12-0-0

• Insulina Novorapid: 

• 06.00-10.00:  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl

• 10.00-16.00 :  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 16.00-22.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 10.00-16.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl   



Descarga de reflectDescarga de reflectóómetros metros 

•¿Cómo?

•¿Por qué?

• ¿Para qué?



Descarga de reflectDescarga de reflectóómetros metros 

•¿Cómo?

•¿Por qué?

• ¿Para qué?



Descarga de reflectDescarga de reflectóómetros metros 

•¿Cómo?

•¿Por qué?

• ¿Para qué?



““ErroresErrores”” en los diarios de controlesen los diarios de controles

• Ilegibles. 

• Valor.

• Hora. 

• Valores omitidos, lo más frecuente.

• Valores inventados. 

Given J.E. et all. Diabetic Medicine 2013



¿¿Son frecuentes los Son frecuentes los ““erroreserrores””??

• 1/3 de los diarios son totalmente precisos. 

• Hasta un 24 % son totalmente inventados.

• Coeficiente de variación más bajo en los diarios. 

• Glucemia media mas baja en los diarios. 

Given J.E. et all. Diabetic Medicine 2013



Causas Causas ““erroreserrores”” en los diarios de en los diarios de 
controlescontroles

• Intento de agradar a su médico o enfermera: no haced 
juicios de valor.

• No entienden la necesidad real de autocontroles: educación 
diabetológica.

• Dificultad para aceptar el mal control metabólico. Sensación 
de fracaso. 

Given J.E. et all. Diabetic Medicine 2013
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AnAnáálisis de descarga de datos de lisis de descarga de datos de 
glucglucóómetrosmetros

1. ¿Hay suficientes datos? ¿son adecuados?

2. Hipoglucemias.

3. Hiperglucemia. 

4. Variabilidad.

5. Patrones. 

6. Nivel de control general, ¿concuerda con HbA1c?

Rodbard et all. J Diabetes Sci Technol Vol 1, Issue 1, January 2007 
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De vuelta con GemaDe vuelta con Gema……..
• Tratamiento actual: 

• Insulina Tresiba 12-0-0  

• Insulina Novorapid:

• 06.00-10.00:  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl

• 10.00-16.00 :  1 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 16.00-22.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 65 mg/dl

• 10.00-16.00 :  0,5 U/ración, OC 80-140 mg/dl, FS 70 mg/dl   

Bajamos una unidad
Añadimos insulina en la merienda



Descargas vs librillo tradicional Descargas vs librillo tradicional ¿¿QuQuéé
necesitamos?necesitamos?

• Glucómetros que se puedan conectar con el mismo cable o sin 
cable. 

• Lectura uniforme de todos los glucómetros: AGPreport.org

• Presentar los datos de forma fácil y que facilite tomar acciones. 

• Visualizar comidas y ejercicio.

• Notas de posibles factores causantes de hipo o hiperglucemia.

Beck et all. Diabetes technology and therapeutics. Vol 17, Number 8, 2015



Descargas vs librillo tradicional: Descargas vs librillo tradicional: ¿¿QuQuéé
nos aporta?nos aporta?
• Los valores son reales.

• Aportan información de horario, a veces de ingesta y dosis de 
insulina. 

• Analizan gran número de datos: ahorran tiempo.

• Patrones que permiten tomar decisionestomar decisiones



Dudas, comentarios, abucheosDudas, comentarios, abucheos……


