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Resumen

El programa de desarrollo clinico DUAL investigo la eficaciay seguridad de larelacion fija combinada de
IDegLiraen varias poblaciones con Diabetes tipo 2. IDegLira (1U = 1U IDeg + 0,036 mg Lira; max 50U)
disminuyé la glucemia de forma mas efectiva que IDeg (DUAL 1) y que insulinaglargina U100 (IGlar;
DUAL V), sinllegar aladosis maxima de las insulinas basales. Este andlisis post hoc evalud la eficacia, el
riesgo de hipoglucemiasy lavariacion del peso en los grupos con dosis de insulinadiaria EOT comparables a
latitulacion objetivo del tratamiento, evaluando de este modo €l efecto de la variacion de dosis de Lira dentro
de IDegLira. Las reducciones de HbA1C fueron mayores con IDeglLira(-1,5 a-2,1%) vs1Deg (-1,1 a 1,9%)
o lGlar (-1,2 a-1,6%) paratodos |os grupos de dosis. El porcentaje de pacientes que registraron unaHbA1C
EOT 7% fue mayor con IDegLiravs IDeg o |Glar paratodos los grupos de dosis, excepto IDegLiravs IDeg
en el grupo ? 30- 40 U. En Dual V, con IDegLiralavariacion en laHbA1C (ambos-1,8%) y la proporcion de
pacientes con HbA1C 7% (68,4 vs 73,8%) fue similar paraladosis EOT de 50 U vs 50 U. Con IDegLirase
observo una pérdida de peso en todo €l rango de dosis mientras que las insulinas basal es resultaron en un
incremento de peso, excepto en el grupo con IGlar ? 30- 40 U. Los ratios de hipoglucemias fueron menores
paralDegLiravsIDeg e |Glar, excepto en e grupo 20 U del DUAL I. En conjunto, el efecto de bajada de
glucosa, el menor riesgo de hipoglucemiasy la ganancia de peso con IDegLira parecieron estables, apoyando
gue se trata de un efecto del componente Liraen el rango de dosis.
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