- |

%KD (PILLOLE.ORG) %3

Pioglitazone o sulfonilurea nel diabete tipo 2?
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Categoria metabolismo

Lo studio italiano TOSCA.IT ha confrontato pioglitazone e sulfonilurea come farmaci aggiuntivi nei pazienti con diabete
tipo 2 non sufficientemente controllati dalla metformina.

Nei pazienti con diabete tipo 2, quando la monoterapia con metformina e insufficiente a controllare I'equilibrio glicemico,
si consiglia di aggiungere un secondo farmaco da scegliere tra le molte alternative disponibili

Mancano pero studi clinici randomizzati e controllati che abbiano confrontato fra loro i vari farmaci ipoglicemizzanti da
utilizzare nella duplice terapia, soprattutto per quanto riguarda la valutazione di esiti clinici hard.

LostudioTOSCA.IT ha arruolato 3028 pazienti di eta compresa tra 50 e 75 anni affetti da diabete tipo 2 non
sufficientemente controllati dalla terapia con metformina (2-3 grammi/die). Nell'11% dei casi i partecipanti avevano gia
avuto un evento cardiovascolare.

| pazienti sono stati randomizzati all'aggiunta di pioglitazone (15-45 mg/die) oppure di sulfonilurea (glibenclamide 5-15
mg/die, glimepiride 2-6 mg/die oppure glicazide 30-120 mg/die).

L'endpoint primario dello studio era rappresentato da mortalita totale, infarto o ictus non fatali e rivascolarizzazione
coronaricaurgente.

Dopo un follow up di poco piu di 57 mesi lo studio € stato interrotto anticipatamete in

guanto l'analisi dei dati mostrava che non vi era differenza per I'endpoint primario tra i due gruppi.

Non vi era differenza neppure per altri endpoint: comparsa di scompenso cardiaco, cancro vescicale, fratture, aumento
del peso corporeo (in media meno di 2 kg).

Ipoglicemia si verifico nel 10% del gruppo pioglitazone e nel 34% del gruppo sulfonilurea.

Chedire?

Lo studio dimostra che qualora la metformina sia insufficiente a controllare adeguatamente il diabete sia pioglitazone
che sulfonilurea sono scelte possibili perché non vi sono differenze per quanto riguarda effetti avversi ed esiti clinici
hard. L'unica differenza riscontrata € per il rischio di ipoglicemia, che risulta minore con il pioglitazone.

E' importante, quindi, scegliere il farmaco da utilizzare come terapia aggiuntiva sulla base delle caratteristiche del
paziente: presenza di controindicazioni o intolleranze ad un farmaco piuttosto che ad un altro, rischio di episodi
ipoglicemici,etc.

Rimaniamo di attesa di studi simili che confrontino fra loro gli altri farmaci ipoglicemizzanti disponibili.
RenatoRossi
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