EASD

GIP-/GLP-1-Rezeptor-Agonist

Alle verlieren Gewicht, Frauen aber mehr

Eine neue Post-hoc-Analyse der klinischen SURMOUNT-Studien zeigt, dass alle Tirzepatiddosen das
Korpergewicht im Vergleich zu Plazebo signifikant senken, unabhingig vom Geschlecht. Allerdings ist

der Gewichtsverlust bei Frauen grosser als bei Mdnnern. Wer unter den Diabetikern anhaltender an-

spricht, wurde in einer weiteren Analyse der SURPASS-Studie untersucht.

Die Post-hoc-Analyse mit den Daten der vier SURMOUNT-
Studien (1-3) verglich Tirzepatid mit Plazebo iiber 72 bis 88
Wochen bei 4677 Erwachsenen mit Adipositas, davon 2999
Frauen. Tirzepatid, ein 1-mal wochentlich zu verabreichen-
der GIP(glukoseabhingiges insulinotropes Polypeptid)- und
GLP(glucagon-like peptide)-1-Rezeptor-Agonist, hat in den
SURMOUNT-Studien durchgehend eine starke Gewichts-
reduktion bei Erwachsenen mit Adipositas und Ubergewicht
gezeigt — unabhingig davon, ob sie an Typ-2-Diabetes litten
oder nicht.

Die Forscher untersuchten die durchschnittliche prozentuale
Verdnderung des Korpergewichts von der Randomisierung
bis zur 72. Woche (SURMOUNT-1, -2 und -3) beziehungs-
weise bis zur 52. Woche (SURMOUNT-4) nach Geschlecht
der Teilnehmer, die Gewichtsreduktionen von mindestens 3,
10 und 15% erreichten.

Die Analysen zeigten, dass Tirzepatid in allen Studien das
Gewicht im Vergleich zu Plazebo signifikant reduzierte, un-
abhingig vom Geschlecht: —11,5 bis =27,6% bei Frauen und
-8,8 bis —18,9% bei Minnern.

Die Chancen, die gesetzten Gewichtsreduktionsziele zu er-
reichen, waren mit Tirzepatid bei beiden Geschlechtern signi-
fikant hoher als mit Plazebo. Jedoch erreichten die weibli-
chen Teilnehmer grossere Gewichtsverluste (bis zu 24,6 %)
als die miannlichen Teilnehmern (bis zu 18,1%) in allen Stu-
dien.

Die Nebenwirkungen war weitgehend dhnlich zwischen den
Geschlechtern, jedoch wurde bei Frauen eine zahlenmassig
hoéhere Hiufigkeit von Ubelkeit und Erbrechen festgestellt.

Welche Patienten mit Typ-2-Diabetes sprechen
gut an?

Die Phase-III-SURPASS-4-Studie, die 2021 publiziert wurde,
zeigte, dass Tirzepatid bei Typ-2-Diabetes-Patienten den
Blutzucker besser senkt und den Gewichtsverlust starker
unterstitzt als das langwirksame Insulin glargin bei Typ-2-
Diabetes (4). Doch nicht jeder Teilnehmer erzielte unter die-
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ser Therapie die gleichen Ergebnisse. Eine Post-hoc-Analyse,
die am Jahreskongress der European Association for the
Study of Diabetes (EASD) in Madrid prasentiert wurde, wid-
mete sich der Frage nach den Pradiktoren fir bessere Lang-
zeitergebnisse.

Bis zu 83% der Erwachsenen, die linger als ein Jahr mit
Tirzepatid behandelt wurden, hielten die Blutzuckerziele
und/oder eine klinisch signifikante Gewichtsabnahme fiir ein
weiteres Jahr aufrecht. Die Analyse ergab, dass zu den
Hauptfaktoren, die eine anhaltende Kontrolle des Blutzu-
ckers und des Gewichts vorhersagen, eine bessere Betazell-
funktion, ein hoherer Gewichtsverlust und eine stiarkere Sen-
kung des LDL-C im ersten Jahr der Tirzepatidtherapie ge-
horen. A
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