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Patienten mit einer Diabeteserkrankung weisen ein hohes Risiko fiir Folgeerkrankungen aufgrund
des Diabetes auf. Neben Nieren, Augen und Nerven ist besonders haufig das Herz betroffen. Daher
sollten Personen mit Diabetes besonders engmaschig an Vorsorgeuntersuchungen teilnehmen und
unter Umstanden auch medikamentos fur die Folgeerkrankungen behandelt werden.

Fur die Einschatzung des Risikos fur Herz-Kreislauf-Erkrankungen bestimmen Mediziner neben
anderen Parametern routinemalSig den Cholesteringehalt im Blut. Zusatzlich zu dem Gesamtgehalt
an Cholesterin interessiert die Mediziner auch das sogenannte HDL-Cholesterin und das LDL-
Cholesterin. Diese beiden sind allgemein bekannt als das ,, gute” (HDL-Cholesterin) und das
,schlechte” (LDL-Cholesterin) Cholesterin. Sind Gesamtcholesterin oder LDL-Cholesterin zu hoch,
werden bei Personen mit Diabetes, die als Risikopersonen fur Herz-Kreislauf-Erkrankungen gelten,
oftmals Arzneistoffe verabreicht, die die erhohten Blutfette senken sollen. Weltweit haufig
eingesetzte Cholesterinsenker sind die Statine. In den letzten Jahren sind mit den beiden
Wirkstoffen Evolocumab und Alirocumab auch zwei Biologika fiir die Behandlung von erhohten
Cholesterinspiegeln auf den Markt gekommen. Biologika sind gentechnisch hergestellte Wirkstoffe,
die bestimmten korpereigenen Substanzen ahneln. Der Vorteil von Biologika ist, dass sie in der
Regel sehr zielgerichtet wirken. Evolocumab und Alirocumab werden dann vom Arzt verordnet,
wenn die Zielwerte fur das LDL-Cholesterin unter einem Statin (in Hochstdosis) nicht erreicht
werden oder wenn die Statine nicht mehr wirken oder vertragen werden.

Ein internationales Wissenschaftsteam mit Forschern aus Nordamerika und Europa untersuchte nun
die Wirksamkeit und Sicherheit von Alirocumab bei Patienten mit Typ-1-Diabetes und Typ-2-Diabetes
unter Insulintherapie, die trotz intensiver Behandlung mit Statinen zu hohe LDL-Cholesterinwerte
aufwiesen.

441 Patienten mit Typ-2-Diabetes und 76 Patienten mit Typ-1-Diabetes wurden in die Studie
eingeschlossen. Zwei Drittel der Patienten wurde alle 2 Wochen fiir eine Gesamtdauer von
insgesamt 24 Wochen Alirocumab unter die Haut gespritzt, wahrend das andere Drittel der
Patienten in der Zeit ein Placebo (Medikament ohne Wirkung) erhielt. Die Dosis von Alirocumab
betrug standardmafSig 75 mg, allerdings wurde diese Dosis auf 150 mg erhoht, wenn die Patienten
nach der 8. Woche noch immer zu hohe LDL-Cholesterinwerte aufwiesen.

Die LDL-Cholesterinwerte in der Alirocumab-Gruppe konnten im Vergleich zu der Placebogruppe
deutlich gesenkt werden. Bei Patienten mit Typ-2-Diabetes betrug die Reduktion der LDL-
Cholesterinwerte durchschnittlich 49,0 % und bei Patienten mit Typ-1-Diabetes durchschnittlich
47,8 %. Dabei blieben die Langzeitblutzuckerwerte (bekannt als HbAlc-Werte) der Patienten und
der Blutzuckergehalt im Nuchternzustand uber die Studiendauer hinweg stabil. Unerwiinschte
Nebeneffekte der Behandlung traten in der Placebogruppe bei 64,1 % der Patienten und in der

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



Alirocumab-Gruppe bei 64,5 % der Patienten und damit ahnlich haufig auf.

Alirocumab fiihrte zu einer Reduktion des LDL-Cholesterinwerte bei insulinpflichtigen Patienten mit
Diabetes, bei denen eine Statintherapie keine Wirkung mehr auf die Cholesterinwerte hatte.
Alirocumab war bei Typ-1-Diabetikern und Typ-2-Diabetikern ahnlich wirksam und wurde gut
vertragen.
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