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Jetzt ist eine kürzere Therapie bei Patienten mit

Lungentuberkulose und Rifampicin-sensiblen Erregern

möglich. [CME]

Jg. 57, S. 25; Ausgabe 04 / 2023

Zusammenfassung : Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hat für das Jahr 2021 weltweit 6,4 Mio.

Tuberkuloseerkrankungen gemeldet [1]. Es wird angenommen, dass die Zahl unerkannter und folglich

unbehandelter Patienten gestiegen ist. Ein großes therapeutisches Problem besteht darin, die

Adhärenz der Patienten zur mindestens 6-monatigen antituberkulösen Kombinationstherapie

aufrechtzuerhalten. Mangelnde oder nachlassende Adhärenz vermindert den Therapieerfolg und ist

auch ein wichtiger Grund für die Entstehung resistenter Erreger. Daher wird seit Jahrzehnten nach

einer gut wirksamen Kombinationstherapie mit kürzerer Behandlungsdauer gesucht. Eine kürzlich

publizierte Studie ergab, dass eine Kombinationstherapie aus Bedaquilin, Linezolid, Isoniazid,

Pyrazinamid und Ethambutol für 8 Wochen der Standard-Vierfach-Therapie über 24 Wochen bei

pulmonaler Tuberkulose mit Rifampicin-sensiblen Erregern nicht unterlegen ist…….bitte Artikel

abonnieren
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