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CONTROL-IQ EN VIDA REAL: RESULTADOS A 3 ANOS
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Introduccion

Recientemente, varos estudios han evaluado la utilidad del sistema Control-IQ™ en vida real. En una investigacidn conducida en Estados Unidos, se ha demoslirado un
aumento del 10% en el Tiempe en Rango (TIR), con solo un 1% de Tiempo por debajo del Rango (TBR) tras 12 meses de uso.! Estudios similares en Europa han
demostrado resultados concordantes, reportando también un descenso de hasta 1 punto de media en la HbA1c al afo de uso, asi como un Coeficiente de Variacion (CV)
menor al 36%.%* Sin embargo, existe poca informacion sobre su efectividad mas alla de los 12 meses de uso.

El objetive de este estudio es evaluar la efectividad, seguridad y adherencia al sistema Control-IQ™ a corto (6 meses), mediano (12 meses) y largo plazo (24-36 meses) en
pacientes con DT1.

Materiales y métodos

Se realizé un estudio observacional longitudinal de una cohorte de 160 pacientes Sexo 64% ¥/ 36% o
adultos con DT1 seguidos entre 2021 y 2025 en el Hospital Parc Tauli tras el inicie del Edad (m  5D) 46 + 11 afios
sistemna de asa cerrada Control-IQ™ (30 iniciaron el sisterma en 2021, 38 en 2022, 32 en

2023, 36 en 2024, y 24 entre enero y julio de 2025). Se analizaron la HbA1e y los IMC (m + SO) 271 £ 5 kgl

parametros de glucometria como el TIR, el TBR, el Tiempo por encima del Rango (TAR) Duracién DT1 (m + SD) 24 £ 12 afios

yel CValos 6, 12, 24 y 36 meses, Tratamiente previo 589 MDI/ 183 CSII/ 23% HCL (")
HbA1E previa {m + SD) T9x12%

Durante el seguimiento, se produjeron un tolal de 10 bajas: 7 inlerrupciones voluntanas

{todas ellas antes de los 6 meses de uso), 1 interrupcién por indicacidn médica, 1 Tabla 1. Caracteristicas basales de los participantes

erdida de seguimiento, 1 defuncidn (causa no relacionada). ; .
P 9 { ) * Abreviaturas: CSI: Infusidn Subcutdnea Continua de Insulina (Continuous Subculaneous

Las caracteristicas basales de la poblacion estudiada al inicio del sistema se muestran Insulin Infusion), HCL: Sistema Hibrido de Asa Cerrada (Hybrid Close Loop), MDI: Miltiples
enla Tabla 1, Dosis de Insulina
Resultados
Tras el inicio del sistema, la HbA1c media disminuyd un 0.8% a los 6 meses, con un 100
leve aumento posterior de un 0,2%, estadisticamente significativo (p 0.004), entre el an
primer y el segundo afo. Alo largo de los 3 afos de uso, se mantuvo por debajo del 7% ~ ] g0 722 71.5 71 70,3
(Gréfico 1). =zl 4 . : :
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Gréfico 1. Evolucion HbATc a los 6, 12, 24 y 36 meses Grdfico 3. Evolucién TBR a los 6, 12, 24 y 36 meses
Se observd eslabilidad en los valores de TIR medio, logrando de manera sostenida un 50
valor superior al T0% durante todo el seguimiento (Grafico 2). Por otro lado, el sistema
demostrd ser seguro, logrando un TBR medio estable de ~1,8% vy un CV de ~32% a lo 40 10 332 328 325
largo de los 3 afios (Graficos 3 y 4), lo que no supone un mayor riesgo de hipeglucemia, o — *
=
De esta manera, & cumplen las recomendaciones de consensos internacionales para @ 0
los valores de HbAle (<7%), TIR (=70%), TBR (<5%) y CV (<36%). * El porcentaje de 10
pacientes gue cumplieron todos los objetivos glucométricos fue del 40,9% a los 6 &m 12m 24m 3I6m

meses, del 41,6% a los 12 meses y del 31,9% a los 24 meses,
Grdfico 4. Evolucion CV a los 6, 12, 24 y 36 meses

Conclusiones

El sistema Control-IQ™ es efectivo y seguro, ya que ha demostrado presentar una mejoria de la HbA1c y del TIR, sin comportar mayor riesgo de
hipoglucemia, y cumpliendo las recomendaciones internacionales de glucometria hasta los 36 meses de uso. El sistema también garantiza una alta
adherencia a largo plazo en condiciones de vida real, ya que solamente se reportaron <5% de interrupciones voluntarias, todas ellas antes de los 6 meses
de uso. Los resultados en nuestra cohorte de pacientes son similares a estudios previos realizados en otros centros y paises.
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Este trabajo se enmarca en la charla “Resultados en vida real de Control-10Q™ a largo plazo”, presentada en la Il Reunién Macional “Todos en Rango"” organizada por Novalab (3—4 de octubre de 2025).



