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Resumen

Introduccion: En este Ultimo afio se han incorporado dos nuevas insulinas basales. degludec (D) y glargina
300 (G300). El objetivo del presente trabajo es analizar el perfil de prescripcion de estas nuevasinsulinasy
los resultados en cuanto a control metabdlico, peso, dosis diaria de insulina (DDI y DDI/kg) e hipoglucemias.

Métodos. Registro de pacientes con DM 1 que se sometian a cambio de insulina basal por D 0 G300y
recogida retrospectiva de incidencias, HbA1c, DDI, peso e hipoglucemias graves a3 y 6 meses.

Resultados: Seiniciaron un total de 161 nuevos tratamientos [ 77D (39 mujeres); 84G300 (45 mujeres) p =
ns]. Los pacientes que recibieron D tenian mayor tiempo de evolucion (21 + 12; vs 17+ 11, p=0,02) y
recibian menores DDI (46 + 17 vs 53 + 22 Ul, p = 0,03) y DDI/peso (0,6 + 0,2 vs 0,7 + 0,2 Ul/kg, p = 0,03);
no hubo diferencias en cuanto aedad (45 + 14 vs 42 + 15), HbA1c (8,0 + 1,2vs 8,2 + 1,2), peso (73 £ 13vs
74+ 19) 0 IMC(26 + 4 vs 27 £ 6) anivel basal. Se suspendieron un total de 18 (11%) tratamientos (5 D/13
G300), lamayor parte de ellos en e primer mes. Estos pacientes tenian niveles mas bajos de HbA 1c que los
gue mantuvieron el tratamiento (7,5 = 0,9% vs 8,2 + 1,2%, p = 0,005), no hubo diferencias en otros
parametros. Los motivos de suspension fueron: hiperglucemia 13, hipoglucemia 1, reacciones adversasy
otros 4. En los pacientes gue continuaron tratamiento, no se observaron cambios significativos en los niveles
de HbA1c, peso, IMC, DDI o DDI/peso ni alos 3 ni alos 6 meses. En € andlisis restringido alos individuos
con HbA1c > 8% (n = 65; 32 D; 33 G300), tampoco hubo cambios significativos en los parametros de
seguimiento. Se registraron 8 hipoglucemias graves en el grupo de D y 4 en el grupo de G300 alo largo del
periodo de observacion.

Conclusiones: En este andlisis preliminar del perfil de prescripcion de los nuevos ana ogos lentos no hemos
detectado mejoras significativas en e grado de control metabdlico medido por HbA 1c.
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