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SGLT2-Hemmer: neues Wirkprinzip bei Herzinsuffizienz?

AMB 2019, 53, 83

Der SGLT2-Inhibitor Dapagliflozin senkte in der DAPA-HF-Studie bei Patienten mit Herzinsuffizienz
und reduzierter Ejektionsfraktion - sowohl bei Typ-2-Diabetikern als auch bei Patienten ohne
Diabetes - zusatzlich zu einer leitliniengerechten kardialen Basistherapie in gleichem Ausmaf} die
Letalitat und verbesserte die Morbiditat. Die ,Number needed to treat“ zur Verhinderung des
primadren kombinierten Endpunkts (Verschlechterung der Herzinsuffizienz oder kardiovaskularer Tod)
lag bei 25 (iber ein Jahr. Allerdings profitierten nur Patienten im friihen Stadium der Herzinsuffizienz
(NYHAI). Der Mechanismus dieses Wirkprinzips von Dapagliflozin ist noch voéllig unklar. Nach
derzeitiger Studienlage ist es nicht gerechtfertigt, herzinsuffiziente Patienten ohne Diabetes im

Rahmen eines , Off-label-use“ mit einem SGLT2-Hemmer zu behandeln...bitte Artikel abonnieren
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auszugsweise veroffentlichen kdnnen.
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Medizinstudenten, Apotheker und Angehorige anderer Heilberufe liber Nutzen und Risiken von

Arzneimitteln.

DER ARZNEIMITTELBRIEF erscheint als unabhéngige Zeitschrift ohne Werbeanzeigen der
Pharmaindustrie. Er wird ausschliefRlich durch seine Leserinnen und Leser, d. h. durch die
Abonnenten, finanziert. Wir bitten Sie deshalb um Verstandnis, dass wir aktuelle Artikel nur

Zuverldssige Fakten finden |
zum Studentenpreis

DER ARZNEIMITTELBRIEF  Werden Sie Abonnent!

ist Mitglied in der * 12 Ausgaben pro Jahr
. @/pomg 17, * Onlinezugang zum Archiv

mit iiber 3000 Artikeln

¢ 36 CME Punkte pro Jahr
: : & fiir lhr Konto bei der
e S

OF DRUG BULLETN® Arztekammer

Diese Publikation ist urheberrechtlich geschiitzt. Vervielfaltigung sowie Einspeicherung und Verarbeitung in elektronischen Systemen ist nur mit
Genehmigung der Herausgeber des ARZNEIMITTELBRIEFS gestattet.

— Seite 2von 2 —


http://www.der-arzneimittelbrief.de/de/Abonnement-Einzelnutzer-Studenten.aspx
http://www.der-arzneimittelbrief.de/de/isdb.aspx
http://www.der-arzneimittelbrief.de/de/Abonnieren.aspx

