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Resumen

Los ensayos clínicos DUAL I-V evaluaron la eficacia y seguridad de IDegLira frente a diferentes
comparadores; insulina basal, agonistas del receptor de GLP-1 (arGLP-1) y placebo. Este análisis
post hoc estuvo orientado a evaluar los efectos de IDegLira vs comparadores en pacientes con DM2
así como su papel sobre la función renal del estado basal. Los pacientes fueron agrupados por su
función renal (complicaciones normales, medias o moderadas, con ratios de filtración glomerular
estimados [eGFR] de ≥ 90, ≥ 60- < 90 y ≥ 30- < 60 mL/min/1,73 m2, respectivamente). Las
reducciones de HbA1C desde el estado basal hasta el final del estudio fueron estadísticamente
mayores con IDegLira vs comparadores en todos los grupos categorizados según la función renal en
el estado basal. En los grupos de función renal, los ratios de hipoglucemias fueron menores con
IDegLira vs insulina basal pero mayores vs arGLP-1 y placebo, y eGFR no varió al final del estudio en
ningún tratamiento. El ratio de eventos adversos (por paciente-año de exposición) fue similar para
los pacientes con complicaciones renales normales, medias y moderadas (IDegLira [4,1, 3,8 y 4,6];
insulina basal [3,6, 3,6 y 3,5]; GLP-1 RA [4,8, 4,9 y 4,5]; placebo [3,0, 4,1 y 4,6]). En conclusión,
IDegLira es seguro y más eficaz que los comparadores, en pacientes con complicaciones renales
medias o moderadas. Los resultados se parecen a los obtenidos en pacientes con función renal
normal.


