EASD

REDUCE-IT

Triglyzeride senken reduziert
kardiovaskulire Ereignisse

Triglyzeride riicken zunehmend ins Rampenlicht, erhéhen sie doch ebenfalls das Risiko fiir kardiovaskulére

Ereignisse. Eine Senkung der Triglyzeride reduziert dieses Risiko, und zwar unabhingig vom Triglyzerid-

Glukose(TyG)-Index, wie die am Jahreskongress der European Association for the Study of Diabetes (EASD)

préasentierte Subanalyse der REDUCE-IT-Studie gezeigt hat.

tintherapie war das Risiko fiir ischamische Ereignisse,

einschliesslich kardiovaskularem Tod, unter zweimal
taglich 2 g Icosapent ethyl (Vakzepa®) in der REDUCE-IT
signifikant niedriger als unter Plazebo (1). Die damals ein-
geschlossenen Patienten wiesen eine milde bis moderate
Hypertriglyzeridamie und ein hohes kardiovaskulares Risiko
auf und standen unter Statintherapie. Zusatzlich erhielten
sie taglich entweder zweimal 2 g Icosapent ethyl oder Pla-
zebo wahrend fiinf Jahren. In der Icosapent ethyl-Gruppe
reduzierte sich der primare Endpunkt, bestehend aus der
Kombination von kardiovaskularem Tod, Myokardinfarkt,
Hirnschlag, koronarer Revaskularisation oder instabiler
Angina pectoris, im Vergleich zur Plazebogruppe signifikant
um 25%. Ausserdem war die Rezidivrate unter dem Verum
deutlich geringer als in der Plazebogruppe (1). Der sekun-
dare Endpunkt, bestehend aus der Kombination von kardio-
vaskularem Tod, Myokardinfarkt oder Hirnschlag wurde
ebenfalls signifikant um 26% reduziert (1).

B ei Patienten mit erhdhten Triglyzeridwerten und Sta-

Unabhéngig vom TyG-Index

Am EASD-Kongress wurde eine sekundare Analyse der Stu-
die in Bezug auf den Triglyzerid-Glukose(TyG)-Index von
Dr. Rahul Aggarwal, Brigham and Women's Hospital, Harvard
Medical School, Boston (USA), prasentiert. Der TyG-Index
ist mit der Insulinresistenz und mit einem kardiovaskularen
Risiko assoziiert, und er beriicksichtigt sowohl Niichtern-
Triglyzeridspiegel als auch den Niichtern-Glukosespiegel.
In der Post-hoc-Analyse «REDUCE-IT TyG Index» ging man
der Frage nach, ob ein hoherer Ausgangs-TyG-Index mit
einem hdheren kardiovaskularen Risiko verbunden ist und
ob Icosapent ethyl die Raten kardiovaskuldrer Ereignisse
senken kann.

Die Analyse stratifizierte die Patienten nach TyG-Aus-
gangsindex-Terzilen. Sie zeigte, dass in der Plazebogruppe
das kardiovaskulare Risiko mit zunehmendem TyG-Index
bis auf 32% anstieg. Insgesamt reduzierte Icosapent ethyl
die Rate des primaren Endpunkts konsistent gegeniiber
Plazebo in den unteren TyG-Index-Terzilen signifikant um
19% und in den mittleren und oberen TyG-Index-Terzilen
signifikant um 28% (Hazard Ratio [HR]: 0,72; 95,3% Konfi-
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denzintervall [KI]: 0,64-0,81; p < 0,0001), wie Dr. Aggarwal
berichtete. Das absolute Risiko lag bei 5,6% und die Num-
ber Needed to Treat (NNT) betrug 18.

Nach einem Jahr zeigte die Gesamtkohorte einen konsis-
tenten Nutzen beim primaren Endpunkt, dies unabhangig
von der Reduktion des TyG-Index. Die Sekundarpraventions-
Subgruppe wies einen zunehmenden Behandlungsvorteil
bei starkerer TyG-Index-Reduktion auf.

Die Vertraglichkeit und die Nebenwirkungen waren zwi-
schen den Behandlungsarmen und unabhangig vom TyG-
Indexahnlich. Numerisch kam es unter dem Verum zu leicht
mehr Blutungen und zu haufigerem Vorhofflimmern/-flat-
tern, statistisch war dies jedoch nicht signifikant, wie der
Referent anmerkte.

Bei Patienten mit erhéhten Triglyzeriden und Diabetes mit
Risikofaktoren oder kardiovaskularer Erkrankung wiesen
héhere TyG-Index-Ausgangswerte auf ein erhéhtes kardio-
vaskuldres Risiko hin. Icosapent ethyl reduzierte die Raten
kardiovaskularer Ereignisse unabhangig vom TyG-Index-Aus-
gangswert, fasste Dr. Aggarwal die Resultate zusammen. O
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