
Sulfonilureas 

Clorpropamida 

Oral. Inicial, 250 mg de clorpropamida diarios después del desayuno. Ajustar la dosis con 

incrementos o decrementos de 50 a 125 mg al día con intervalos de 3 a 5 días hasta obtener 

el control de la glucemia. Dosis de mantenimiento, de 100 a 250 mg al día. 

Glibenclamida 

Iniciar con 5 mg/24 horas. Si a la semana no se obtiene un buen control de la diabetes, se 

puede ajustar la dosis a razón de 2.5 mg a intervalos semanales. La dosis máxima de 

mantenimiento recomendada es de 15 mg/día. 

 

Glinidas 

Repaglinida 

Inicial recomendada: 0,5 mg (1 mg si se ha recibido otro hipoglucemiante oral), ajustar a 

intervalos de 1-2 sem; mantenimiento: 4 mg, máx. 16 mg/día. Cambio de otros 

hipoglucemiantes orales a repaglinida: dosis inicial máx. recomendada 1 mg. 

Nateglinida 

La dosis de nateglinida debe ser determinada por el médico de acuerdo con las necesidades 

del paciente. La dosis inicial recomendada es de 60 mg tres veces al día antes de las 

comidas, especialmente en pacientes que están cerca del objetivo de HbA1c. Esta dosis 

puede incrementarse hasta 120 mg tres veces al día. 

 

Tiazolidinedionas 

Pioglitazona puede iniciarse con 15 mg o 30 mg una vez al día. La dosis puede 

incrementarse hasta 45 mg una vez al día. 

Rosiglitazona 

Oral. Inicial, 4 mg una vez al día o en dos dosis divididas. La dosis de mantenimiento es de 

un máximo de 8 mg en dosis divididas. 

 

Inhibidores de la a-glucosidasa 

Acarbosa 

Se recomienda una dosis inicial de 1 tableta de 50 mg de ACARBOSA tres veces al día. 

Posteriormente, y de acuerdo con su efecto terapéutico y tolerabilidad, hasta dos tabletas 

de 50 mg de ACARBOSA tres veces al día. 

Miglitol 



Los comprimidos de miglitol se toman por vía oral y deben masticarse con el primer bocado 
de la comida o bien tragarse enteros con un poco de líquido antes de la comida. Adultos 
La dosis inicial recomendada es de 50 mg tres veces al día. 
 

 

Agonistas de GLP-1 

Albiglutida 

La dosis recomendada de albiglutida es de 30 mg una vez a la semana, administrada por 

vía subcutánea. La dosis se puede aumentar a 50 mg una vez a la semana según la 

respuesta glucémica individual. 

Dulaglutida 

La posología recomendada es de 0,75 mg administrados una vez a la semana, en caso de 

tratamiento en monoterapia y como tratamiento inicial en combinación para pacientes de 

edad ≥75 años, y de 1,5 mg una vez a la semana en caso de terapia combinada. 


