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Decret
Exposició de motius
La diabetis mellitus és un trastorn general del metabolisme que es manifesta per una elevació anormal 
dels nivells de glucosa a la sang.

L’objectiu del tractament en la diabetis és, doncs, restaurar els nivells glucèmics normals, i per aconseguir-ho 
cal establir un tractament que variarà en funció del tipus de diabetis i del pacient. Aquest tractament pot 
consistir en la modificació dels hàbits (dieta i exercici), el tractament amb antidiabètics orals o la teràpia 
amb insulina, ja sigui insulina basal combinada amb antidiabètics o bé teràpia intensiva amb insulina.

Es considera teràpia intensiva amb insulina el tractament amb múltiples dosis d’insulina o bé amb una 
infusió subcutània contínua.

El control adequat dels nivells de glucosa en sang per part dels pacients és fonamental per evitar o retar-
dar les complicacions de la malaltia que poden aparèixer a mitjà o llarg termini i els pacients diabètics en 
tractament poden requerir, per a un seguiment òptim, un autocontrol de la glucèmia capil·lar mitjançant 
tires reactives que permeti el maneig segur i efectiu del pla terapèutic.

Actualment hi ha dispositius que permeten el monitoratge continu de la glucosa en líquid intersticial. 
Aquesta mesura es correlaciona bé amb els valors de glucosa plasmàtica i permet conèixer les variacions 
de glucèmia en funció de l’alimentació i de l’activitat física pròpies de cada pacient i ajudar-lo a prendre 
decisions i a mantenir uns hàbits saludables, i pot ser un bon instrument per conèixer en profunditat la 
mateixa malaltia i per donar eines a l’usuari per afrontar-la d’una forma menys invasiva.

Entre aquests sistemes de monitoratge continu de la glucosa, els sistemes flaix (flash) destaquen per la 
seva simplicitat i l’absència de necessitat de calibratge, així com per un preu més baix. Aquests dispositius 
podrien ser utilitzats com a substituts dels autocontrols per glucèmia capil·lar en el grup de pacients diabètics 
que, sense ser tributaris de teràpia intensiva amb insulina, necessiten autocontrols de forma regular. Per 
apropar aquesta tecnologia a aquest perfil d’usuari sense que això suposi un increment significatiu de la 
despesa finançada públicament, la participació de l’usuari s’estableix mitjançant una quantitat fixa que té en 
compte l’estalvi en les tires reactives que hauria d’haver utilitzat per a l’autocontrol de la glucèmia capil·lar.

Vistos els articles 134, 135, 136, 139 bis i 141 del Decret legislatiu del 16 de setembre del 2015 de publicació 
del text consolidat de la Llei 17/2008, del 3 d’octubre, de la seguretat social, que defineixen el sistema de 
nomenclatura, les tarifes de responsabilitat, el procediment per establir-les i actualitzar-les, les modalitats 
de participació de la persona beneficiària i el règim d’atorgament de les prestacions;

Vist que aquest mateix article 134 també estableix que correspon al Govern aprovar aquest sistema de 
nomenclatura per la via reglamentària amb un informe previ de caràcter preceptiu però no vinculant del 
Consell d’Administració de la Caixa Andorrana de Seguretat Social;

Vist l’informe del Consell d’Administració de la Caixa Andorrana de Seguretat Social del 24 d’abril del 2018;

Vist el que s’ha exposat, el Govern, a proposta del Ministeri de Salut, en data 16 de maig del 2018, aprova 
aquest Decret, que té com a objecte establir la nomenclatura i les condicions de finançament dels disposi-
tius de monitoratge en continu de la glucosa amb el sistema flaix per a pacients amb diabetis no tributària 
de tractament intensiu amb insulina.

Altres disposicions
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Article 1
A efectes d’aquest Decret s’entén per sistemes de monitoratge flaix de la glucosa les tecnologies que per-
meten mesurar la glucosa de forma contínua al líquid intersticial mitjançant un sensor amb un filament 
inserit sota la pell i que donen una lectura contínua en temps real, sempre que el pacient apropi el lector al 
sensor. No disposen d’alarmes d’hipoglucèmia o hiperglucèmia i no cal calibratge amb glucèmies capil·lars.

Article 2
La nomenclatura i les condicions per al finançament per part de la Caixa Andorrana de Seguretat Social dels 
sistemes flaix de monitoratge de la glucosa per a pacients diabètics que no necessiten teràpia intensiva 
amb insulina s’estableix en l’annex.

Disposició transitòria
El règim d’atorgament de la prestació per tercer pagador en establiments sanitaris del Principat no serà 
efectiu fins que es disposi d’un sistema automatitzat amb comunicació en línia entre la Caixa Andorrana 
de Seguretat Social i el prestador per a la seva validació de drets.

Disposició final
El Decret entrarà en vigor el dia 1 de juny del 2018.

Cosa que es fa pública per a coneixement general.

Andorra la Vella, 16 de maig del 2018

Antoni Martí Petit 
Cap de Govern

ANNEX 1

Acte Monitoratge continu de la glucosa amb sistema flaix (flash) per a pacients diabètics no tributaris de 
teràpia intensiva amb insulina.

Descripció

Implantació d’un sensor enzimàtic en el teixit cel·lular subcutani. Lectura dels valors de glucosa amb 
l’escaneig del sensor amb el lector o amb l’aplicació instal·lada en un dispositiu electrònic. Obtenció del 
valor de glucosa actual, indicador de tendència i gràfic d’evolució darreres 8 hores.
La durada del sensor és de dos setmanes.

Lletra clau MCF (monitoratge continu de glucosa amb sistema flaix)

Indicacions

Pacients diabètics no tributaris de tractament intensiu amb insulina que necessiten autocontrol regular 
però no intensiu de glucèmia capil·lar (habitualment una tira al dia i menys de tres). Entren en aquesta 
categoria els usuaris següents:
- Diabètics en tractament amb insulina basal més antidiabètics orals
- Tractament amb antidiabètics orals amb possibilitat de produir hipoglucèmies quan tenen professions 
de risc (xofers, conductors de maquinària pesada…) o bé quan, tot i no tenir professions de risc, han patit 
una hipoglucèmia greu en el darrer any o han presentat > 10% de valors < 70 mg/dL en la descàrrega del 
seu glucòmetre o pateixen hipoglucèmies inadvertides.

Participació de 
l’usuari i règim 
d’atorgament

Tarifa MCF: 59,90 € (durada 14 dies)
Participació fixa de l’usuari: 42 €
Compatible amb el finançament per part de la CASS d’un màxim de 50 tires reactives i 50 llancetes l’any 
mentre s’utilitzi el dispositiu.
Es finançaran un màxim de 26 sensors l’any.
Tercer pagador per als dispositius adquirits en establiments sanitaris dins d’Andorra.

Recomanacions Es recomana que la prescripció es faci en pacients altament motivats i col·laboradors amb bon seguiment 
dels controls mèdics i coneixement de la malaltia.

Prescriptor Metges de capçalera, pediatres, internistes i endocrinòlegs
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