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Variabilidad de la glucosa 
y riesgo de complicaciones 

de la diabetes
¿QUÉ ES LA VARIABILIDAD  
DE LA GLUCOSA?
En las personas sin diabetes los niveles 
de glucosa en sangre oscilan muy poco 
a lo largo del día, considerándose valo-
res normales entre 70-140 mg/dl. Sin 
embargo, en las personas con diabetes 
existe una mayor variabilidad en dichos 
niveles, debido a la falta total o parcial de 
insulina, que hacen que estos aumenten, 
y también por los tratamientos que reci-
ben, que hacen que sus niveles descien-
dan, por lo que los niveles de glucosa re-
comendables en personas con diabetes 
se encuentran entre 70-180 mg/dl.

¿CÓMO SE PUEDE MEDIR  
LA VARIABILIDAD DE LA GLUCOSA?
La variabilidad de la glucosa se valora, 
habitualmente, mediante los datos apor-

tados por unos dispositivos llamados mo-
nitores continuos de glucosa (MCG), los 
cuales constan de dos piezas, una que se 
coloca sobre la piel y que posee un pe-
queño filamento que penetra hasta su 
interior (medidor o sensor), y otra pieza 
que recibe y registra los valores (lector), 
en la que los pacientes pueden observar 
los valores detectados por el sensor.

Con todos estos datos podemos medir 
perfectamente la variabilidad de la glu-
cosa, mediante la utilización de diversos 
indicadores que nos dan una información 
sobre el nivel de control de los pacientes 
más precisa que la hemoglobina gluco-
silada, ya que ésta tan solo nos informa 
de los valores medios de glucosa en los 
últimos 2 a 3 meses.

Dentro de los indicadores que más uti-
lizamos para medir la variabilidad de la 
glucosa están el “tiempo en rango”, que 

es el número de horas que la glucosa del 
paciente está entre 70-180 mg/dl, y  cuyo 
valor para considerar un buen control de-
bería ser superior al 70% del tiempo; y se 
complementa con el “tiempo por encima 
del rango” que son aquellos momentos 
en que la glucosa está por encima de 180 
mg/dl, considerándose como aceptable 
que este tiempo sea menor del 25%; y 
por último con el “tiempo por debajo del 
rango” que son aquellos momentos en 
los que la glucosa está por debajo de 70 
mg/dl y que debe de ser menor del 4% 
del tiempo.

Otros indicadores que estiman la variabi-
lidad de la glucosa son el promedio de am-
plitud de excursiones de glucosa (MAGE) 
y el coeficiente de variación de la glucosa 
(CV) que se obtiene con la fórmula: (des-
viación estándar de la media/media) x 
100, y que debe tener un valor objetivo 
inferior al 36%. Ambos indicadores hacen »

glucosa 400

300

200

100

0

0 03 6 9 12 15 18 21

horas del día



D
ia

be
te

s

DEBES SABER

3

referencia a la amplitud de las oscilacio-
nes de la glucosa lo largo del día. 

Un dato importante a resaltar es el ma-
yor riesgo de hiper e hipoglucemias que 
presentan los pacientes al aumentar el 
valor de la variabilidad glucémica, con sus 
consiguientes repercusiones en el riesgo 
de complicaciones y en la calidad de vida 
de los pacientes. Una alta variabilidad de 
la glucosa se correlaciona, sobre todo, 
con el riesgo de hipoglucemia.

En la figura 1 podemos observar los va-
lores de glucosa en sangre de tres pa-
cientes que presentan el mismo valor de 
hemoglobina glucosilada, pero que, sin 
embargo, presentan una variabilidad de 
los niveles de glucosa a lo largo del día 
muy diferentes.

¿QUÉ CONSECUENCIAS PUEDE 
TENER UNA ELEVADA VARIABILIDAD  
DE LA GLUCOSA?
Sabemos que los niveles demasiado ele-
vados de glucosa producen un daño en 
diversos órganos como son principal-
mente la retina, el riñón, los nervios pe-
riféricos y las arterias; por lo que cuanto 
menor sea el tiempo en que los niveles 
de glucosa estén elevados menor será 
este daño.

Por otra parte, los niveles demasiado ba-
jos de glucosa (hipoglucemias) causan un 
gran deterioro en la calidad de vida de las 
personas por sus síntomas tan limitantes, 
que pueden ir desde temblores y mareo, 
hasta la pérdida de conocimiento. Ade-

más, los niveles demasiado bajos de gluco-
sa también se han asociado a un aumento 
en el número de accidentes, así como un 
mayor riesgo de sufrir problemas cardio-
vasculares y alteraciones neurológicas.

¿CÓMO SE PUEDE REDUCIR  
LA VARIABILIDAD DE LA GLUCOSA?

La variabilidad de la glucosa se puede 
reducir mediante un adecuado trata-
miento de la diabetes. En este sentido 
tiene un papel crucial la educación tera-
péutica, ya que una adecuada formación 
de los pacientes en todo lo relativo a un 
buen conocimiento y cumplimentación 
de las recomendaciones alimenticias, de 
ejercicio y del uso de los fármacos con-

FIGURA 1: Perfil de glucosa a lo largo del día de 3 pacientes con la misma hemoglobina glucosilada

UNA ALTA VARIABILIDAD DE LA GLUCOSA SE CORRELACIONA, SOBRE TODO, 
CON EL RIESGO DE HIPOGLUCEMIA.
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tribuirá de una manera muy importante 
en la disminución de la variabilidad de la 
glucosa.

Además, nos ayudará mucho en este sen-
tido la MCG tanto en los pacientes en tra-
tamiento con múltiples dosis de insulina 
como en los tratados con bombas de in-
sulina. Estos dispositivos nos brindan una 
gran cantidad de información acerca del 

nivel de glucosa en cada momento, así 
como de la tendencia que seguirá en los 
próximos minutos y también mediante 
las alarmas que nos pondrán sobre aviso 
del riesgo inminente de sufrir una hiper 
o hipoglucemia. Para que estos disposi-
tivos nos ayuden a mejorar el control y 
reducir la variabilidad es necesaria una 
adecuada formación sobre lo que es ne-
cesario hacer en cada caso. 

¿QUÉ BENEFICIOS APORTA L 
A REDUCCIÓN DE LA VARIABILIDAD  
DE LA GLUCOSA?	
Hasta la fecha sabemos que el uso adecua-
do de la MCG consigue aumentar el tiem-
po en el que los pacientes permanecen 
en un nivel adecuado de glucosa (tiempo 
en rango) con una menor variabilidad, sin 

»

»

 LA MONITORIZACIÓN CONTINUA DE GLUCOSA JUNTO A LA EDUCACIÓN DIABETOLÓGICA 
AYUDA A DISMINUIR LA VARIABILIDAD DE LA GLUCOSA EN LA DIABETES
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embargo, hasta ahora tan solo existe un 
número limitado de estudios en los que 
se haya utilizado está nueva tecnología 
con el fin de evaluar su impacto en la re-
ducción del desarrollo de complicaciones, 
pero sí disponemos de algunos datos pre-
liminares que son muy prometedores.

En este sentido se ha observado, en estu-
dios de laboratorio con cultivos celulares 
o con animales de experimentación, una 

reducción del daño infringido en sus órga-
nos por efecto de la glucosa, mediante la 
reducción de la variabilidad de la glucosa.

Del mismo modo, también se ha observa-
do, en diversos estudios en personas con 
diabetes, un mayor riesgo de sufrir com-
plicaciones propias de la enfermedad, 
con lesiones en diversos órganos, ante la 
presencia de una mayor variabilidad de 
los valores de la glucosa. Sin embargo, 

todavía es necesario continuar la investi-
gación en este campo con el fin de poder 
demostrar que mediante la reducción de 
la variabilidad de la glucosa en personas 
con diabetes se consigue reducir el desa-
rrollo de complicaciones. Esta evidencia 
la podremos tener en los próximos años 
debido a que hay varios estudios en mar-
cha en los que se utiliza la monitorización 
de los niveles de glucosa como una varia-
ble a tener en cuenta. 

RESUMEN:
• 	 La variabilidad de la glucosa hace referencia a los cambios en sus niveles a lo largo del día, dato que es muy impo- 
	 tante en las personas con diabetes.

• 	 La mejor manera de medir la variabilidad de la glucosa es mediante la monitorización continua de la glucosa, la cual 
	 está indicada en las personas que reciben tratamiento mediante bombas de insulina o múltiples dosis de insulina al  
	 día, y que presenten un mal control o hipoglucemias de repetición. 

• 	 La variabilidad de la glucosa se puede reducir mediante una correcta educación terapéutica de los pacientes y 
	 también mediante el uso adecuado de la monitorización continua de la glucosa, conjuntamente con una buena forma- 
	 ción en su manejo.

• 	 En la actualidad sabemos que los pacientes con más amplia variabilidad de la glucosa presentan mayor riesgo de  
	 desarrollar complicaciones de la diabetes. Ya están en marcha estudios encaminados a demostrar si la disminución  
	 de dicha variabilidad se traduce en un menor riesgo de dichas complicaciones.
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