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La hemoglobina glicada o glicosilada (HbA1c) es el parámetro que permite 
conocer el control glucémico de los últimos 2 a 3 meses.
El resultado obtenido, reflejado en porcentajes, se asocia a la media de glucosa 
en sangre durante esos meses.

A mayor glucemia, mayor HbA1c

Glucemia Promedio = 
28,7 x porcentaje de HbA1c – 46,7

Para calcular esta glucemia 
promedio se utiliza la siguiente fórmula(1):

Perfiles de pacientes cuya terapia haya 
cambiado recientemente y/o que no 

cumplen los objetivos glucémicos 

control 1 vez al trimestre 
como mínimo

Perfiles de pacientes con un 
control glucémico estable, que 

cumplen los objetivos terapéuticos 

 control 2 veces al año 
como mínimo

x2
año 

x1
trimestre

¿Con qué frecuencia se debe revisar la HbA1c según la ADA?(3)

El DCCT (Diabetes Control 
and Complications Trial) fija 
el 7% de HbA1c como límite a 
partir del cual, las 
probabilidades de tener 
c o m p l i c a c i o n e s 
directamente relacionadas 
con la diabetes, se disparan(4).

Reducción del riesgo de complicaciones al disminuir 1% de HbA1C(5).

EVP=enfermedad vascular periférica; IM=infarto del miocardio; ICC=insuficiencia cardiaca congestiva 

Enfermedad
micro-vascular

Accidente
cerebrovascular

Muerte relacionada
con diabetes

Extracción de
cataratas

EVP IM ICC

-37% -43% -19%-14% -12% -16% -21%

380 MG
DL

Objetivos glucémicos óptimos según tipo(3) 
de paciente y enfermedad:

Sin complicaciones o comorbilidades graves

> 15 años de evolución o con complicaciones o 
comorbilidad graves < 8,0 %

≤65
años

≤ 15 años de evolución sin complicaciones o 
comorbilidades graves

> 15 años de evolución o con 
complicaciones o comorbilidad graves

Con complicaciones o comorbilidades graves

< 7,0 %

< 7,0 %

7,8-8,0 %

< 8,5 %

66-75
años

< 8,5 %>75
años
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