
Insulina basal de 

2ª generación y MCG: 

el tándem perfecto

CASO CLÍNICO. 

María acude a consulta por insomnio y astenia.

Dr. José Miguel Borrachero

Mujer 76 años
DM2 >15 años y comorbilidades
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Insulina basal de 

2ª generación y MCG: 

el tándem perfecto

María, 76 años, insomnio y cansancio

● Mujer 76 años, talla 168 cm, peso 80 kg, Perímetro 

abdominal 95 cm. Sobrepeso IMC 28,3.

Vive sola Cuida 5 nietosSin ayuda en casa

Viuda hace 2 años No seguro privado

Vive a 5 min. del Centro de Salud

ACTIVIDAD FÍSICA:

Mañana.- Casa, compra y comida

Tarde.- Sofá, menos fines de semana

COMIDAS

Mañana.- Se las prepara ella.

Tarde.- Sobras de las comidas o cualquier cosa

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados. Imagen de paciente ficticio
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HbA1c

objetivo 

María

< 7%

American Diabetes Association. Standards of Care in Diabetes 2023. Diabetes Care 2022, Vol 46



Insulina basal de 

2ª generación y MCG: 

el tándem perfecto
María 76 años, insomnio y cansancio…
¿Está bien tratada María?
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#Para edad <25 años, si el HbA1c objetivo es 7,5%, a continuación establecer el TIR objetivo a aproximadamente 60%. ☨Porcentajes de tiempo en rango basados en evidencia limitada. Se necesita más

investigación.

$Porcentajes de tiempo en rango no incluidos debido a que la evidencia es este área es limitada. Se necesita más investigación. *Incluye porcentajes de valores >250 mg/dL (13,9 mmol/L). **Incluye porcentajes de

valores <54 mg/dL (3,0 mmol/L). 
DM1, diabetes tipo 1; DM2, diabetes tipo 2; TIR, tiempo en rango 

Battelino T, et al. Diabetes Care. 2019 Aug;42(8):1593-603.

¿Está bien tratada María?

Variabilidad

glucémica

(% CV)

≤36%
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ADA 2023. M.C.G. y DM2

7.11 Se debe ofrecer monitoreo continuo de glucosa en

tiempo real (A) o monitoreo continuo escaneado

intermitente (B) para el manejo de la diabetes en adultos

con diabetes que reciben múltiples inyecciones diarias

o infusión continua subcutánea de insulina.

7.12 Se puede utilizar monitoreo continuo de glucosa en

tiempo real A o monitoreo continuo escaneado intermitente

C para el manejo de la diabetes en adultos con diabetes

que reciben insulina basal.

7.14 Se debe ofrecer monitoreo continuo de glucosa en

tiempo real o monitoreo continuo escaneado intermitente

para el manejo de la diabetes en jóvenes con diabetes

tipo 2 que reciben múltiples inyecciones diarias o

infusión continua subcutánea de insulina.

7.16 Cuando se utiliza como complemento del monitoreo

de glucosa en sangre pre y postprandial, el monitoreo

continuo de glucosa puede ayudar a alcanzar los

objetivos de A1C en la diabetes y el embarazo. B

American Diabetes Association. Standards of Care in Diabetes 2023. Diabetes Care 2022, Vol 46
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RESULTADOS MEDICIÓN CONTÍNUA GLUCEMIA

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.

María lleva puesto un 

Medidor Flash Glucemia.

FreeStyle libre 2
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María Objetivo

Utilización sensor 90% > 70%

Tiempo en rango  58% > 70%

Tiempo bajo rango  11% < 4%

Tiempo alto rango 25% < 25%

GMI 6,8% < 7%

Coeficiente Variación 43,3% < 36%

x

x
x

x

RESULTADOS MEDICIÓN CONTÍNUA GLUCEMIA

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.
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RESULTADOS MEDICIÓN CONTÍNUA GLUCEMIA

ALTA VARIABILIDAD

+

AUMENTO TIEMPO BAJO RANGO (noche)

+

AUMENTO GLUCEMIA (tardes)

MAL CONTROL GLUCÉMICO

MISMO TRATAMIENTO

+

NUEVA REVISIÓN 3 MESES

CAMBIAR

TRATAMIENTO

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.
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Adaptada de: Davies MJ, Aroda VR, Collins BS, Gabbay RA, Green J, Maruthur NM, et al. Diabetes Care. 2022. Disponible en: https://doi.org/10.2337/dci22-0034 Diabetología. 2022;65:1925-66. Disponible en: 

https://doi.org/10.1007/s00125-022-05787-2

ABORDAJE HOLÍSTICO CENTRADO EN LA PERSONA CON DIABETES
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Bellido V, et al. J Diabetes Sci Technol 2022 Apr 26;19322968221088601
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COMIDAS
Mañana.- Se las prepara ella.

Tarde.- Sobras o cualquier cosa

ACTIVIDAD FÍSICA:
Mañana.- Casa, compra y comida

Tarde.- Sofá, menos fines de semana

COMIDAS
Dar plan alimenticio 1800 kcalorias.

Comenzar educación nutricional.

ACTIVIDAD FÍSICA:
Caminar todas tardes 30 minutos mínimo.

Tabla ejercicios FUERZA 3 veces /semana

INSULINA

GLARGINA 100
INSULINA

GLARGINA 300

ABORDAJE HOLÍSTICO CENTRADO EN LA PERSONA CON DIABETES

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.
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DISMINUYE VARIABILIDAD GLUCÉMICA

1. ABSORCIÓN MÁS ESTABLE DE LA 

INSULINA.

2. DISMINUYE VARIABILIDAD 

GLUCÉMICA.

3. MENOS PICOS INSULINA.

INSULINA

GLARGINA 100

INSULINA

GLARGINA 300
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MENOS HIPOGLUCEMIAS A CUALQUIER HORA Y NOCTURNAS

1. ABSORCIÓN MÁS ESTABLE DE LA 

INSULINA.

2. DISMINUYE VARIABILIDAD 

GLUCÉMICA.

3. MENOS PICOS INSULINA.

4. UN 14% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

A CUALQUIER HORA.

5. UN 31% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

POR LA NOCHE.

INSULINA

GLARGINA 100

INSULINA

GLARGINA 300
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MENOS HIPOGLUCEMIAS EN PACEINTES MAYORES.

1. ABSORCIÓN MÁS ESTABLE DE LA 

INSULINA.

2. DISMINUYE VARIABILIDAD 

GLUCÉMICA.

3. MENOS PICOS INSULINA.

4. UN 14% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

A CUALQUIER HORA.

5. UN 31% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

POR LA NOCHE.

6. MENOS HIPOGLUCEMIAS EN 

PACIENTES MAYORES.

INSULINA

GLARGINA 100

INSULINA

GLARGINA 300

Estudio SENIOR
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metanálisis realizado utilizando datos agrupados de 6 meses de los ensayos EDITION 1, 2 y 3 (N = 2496)

MENOS HIPOGLUCEMIAS EN PACIENTES CON AFECTACIÓN RENAL.

1. ABSORCIÓN MÁS ESTABLE DE LA 

INSULINA.

2. DISMINUYE VARIABILIDAD 

GLUCÉMICA.

3. MENOS PICOS INSULINA.

4. UN 14% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

A CUALQUIER HORA.

5. UN 31% MENOS HIPOGLUCEMIAS 

POR LA NOCHE.

6. MENOS HIPOGLUCEMIAS EN 

PACEINTES MAYORES.

7. MENOS HIPOGLUCEMIAS EN 

PACIENTES CON AFECTACIÓN 

RENAL.

INSULINA

GLARGINA 100

INSULINA

GLARGINA 300
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• LEVANTARSE cada 30 MINUTOS mejora control 

glucémico.

• CAMINAR: Aumentar 500 pasos al día DISMINUYE del 2-

9% morbilidad y mortalidad cardiovascular

• Ejercicio SUDORACIÓN: > 150 min x semana ejercicio 

moderado o > 75 min x semana de vigoroso no separado 

más de 48 h. Solo 30 minutos x día mejora control 

metabólico.

• Ejercicio FUERZA: Contra resistencia. Aumenta 

sensibilidad a la insulina.

• SUEÑO saludable: Muy importante en el tratamiento dm2.

María 76 años, insomnio y cansancio…
RESULTADOS DEBERÍAMOS VER SEGÚN ESTUDIOS …

INSULINA

GLARGINA 100

INSULINA

GLARGINA 300

COMIDAS

Mañana.- Se las prepara ella.

Tarde.- Sobras o cualquier cosa

ACTIVIDAD FÍSICA:

Mañana.- Casa, compra y comida

Tarde.- Sofá, menos fines de 

semana

COMIDAS

Dar plan alimenticio 1800 kcalorias.

Comenzar educación nutricional.

ACTIVIDAD FÍSICA:

Caminar todas tardes 30 minutos 

mínimo.

Tabla ejercicios FUERZA 3 

veces/semana

1. ABSORCIÓN MÁS ESTABLE DE LA INSULINA.

2. DISMINUYE VARIABILIDAD GLUCÉMICA.

3. MENOS PICOS INSULINA.

4. UN 14% MENOS HIPOGLUCEMIAS A 

CUALQUIER HORA.

5. UN 31% MENOS HIPOGLUCEMIAS POR LA 

NOCHE.

6. MENOS HIPOGLUCEMIAS EN PACEINTES 

MAYORES.

7. MENOS HIPOGLUCEMIAS EN PACIENTES CON 

AFECTACIÓN RENAL.

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.
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CAMBIAR

TRATAMIENTO

Vive sola Cuida 5 nietosNo ayuda en casa

Viuda hace 2 años No seguro privado

Vive 5 min. Centro salud

ACTIVIDAD FÍSICA:

Caminar todas tardes 30 minutos mínimo.

Table ejercicios FUERZA 3 veces/semana

COMIDAS

Dar plan alimenticio 1800 kcalorias.

Comenzar educación nutricional

Dislipemia HTA Duelo prolongado

Claudicación intermitente

Enfermedad Renal Crónica

Diabetes tipo 2

Retinopatía diabética

Atorvastatina 40 Ramipril 2,5 A.A.S. 

150
Lorazepam 1 Vortioxetina 15

Dapaglifocin

a

Semaglutid

a

Glargina 300 Glusilina

GMI  6,8 %
Tiempo en rango 58 %

Coeficiente variación 43,4 %
Tiempo bajo rango  11 + 2 %

GMI  6,8 %

Tiempo en rango 58 %

Coeficiente variación 43,4 %

Tiempo bajo rango  11 + 2 %

GMI  7,2 %

Tiempo rango 78 %

Coeficiente variación 25,8 %

Tiempo bajo rango   0 %

INICIO 6 SEMANAS 12 SEMANAS

GMI  6,3 %

Tiempo rango 90 %

Coeficiente variación 28,2 %

Tiempo bajo rango  1 + 0 %

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. Datos no publicados.
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Tiene mucha más energía por las 
mañanas, sin aumentar dosis de ISRS

Hace más ejercicio.

Mejor control del riesgo cardiovascular

Duerme toda la noche, sin levantarse. Sin 
aumentar dosis de bzd.

Caso clínico del Dr. JM Borrachero en su práctica clínica. 

Datos no publicados. Imagen de paciente ficticio
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Ideas para llevarnos a casa

• Hay que evitar la inercia terapéutica

• Se requiere un abordaje holístico

• La MCG es de gran utilidad para el manejo de la DM2

• Las IBs de 2ª generación presentaron menor variabilidad



Muchas gracias

Ficha técnica de Toujeo disponible en:

https://www.sanoficonladiabetes.es/dam/jcr:c5289

d9b-7b5c-40f9-ad0c-7212e9375a77/ft-web-
sanoficonladiabetes.pdf

https://protect-de.mimecast.com/s/Ed-9Cmq14NtAMLkqqhDPWf7?domain=sanoficonladiabetes.es

