
Zum  vid nzbasi rt n Adipositas-Ma -
na g m nt zähl n psychologisch  und 
v rhalt nsb zog n  Int rv ntion n, 
Bariatrisch  Chirurgi  und di  Phar-
makoth rapi . „Ein  n u  Alt rnativ  
kann Tirz patid bi t n und di  Lück  
zwisch n V rhalt nsth rapi  und chi-
rurgisch r Möglichk it schli ß n“, äu-
ß rt  Prof. Susann  R g r-Tan, Ess n. 

Tirz patid wirkt agonistisch am GLP-
1-R z ptor und zugl ich am R z ptor 
für das Glucos -abhängig  insulinotro-

p  Polyp ptid (GIP),  in w it r s In-
kr tin-Hormon.
 Di  Grundlag  für di  Zulassung b i 
Typ-2-Diab t s war das SURPASS-Stu -
di nprogramm, di  Dat n aus d m 
SURMOUNT-Studi npro gramm, di  
Basis für d n Einsatz zum G wichts-
manag m nt. 

In d r SURMONT-1-Studi   rr icht n 
96 % d r T iln h m nd n  in  G  -
wichts r  duk tion von ≥ 5 % unt r Tirz -
patid (10 und 15 mg) g g nüb r 28 % 
unt r Plac bo. 

Ein  R duktion d s Körp rg  wicht s 
von mind st ns 20 %  rzi lt n 32 %, 55 
% und 63 % d r T iln hm n d n unt r 
Tirz patid 5 mg, 10 mg und 15 mg g -
g nüb r d m Ausgangsw rt, v r-
glich n mit 1 % unt r Plac bo. 

Di  R duktion kardiovaskulär r Risi-
koparam t r wi  Lipid , Taill num -
fang und Blutdruck war unt r Tirz pa-
tid in all n dr i Dosi rung n signi fi -
kant stärk r g g nüb r Plac bo. R -
g r-Tan wi s darauf hin, dass di  Da t n 
darauf hind ut n, dass durch di  G -

wichtsr duktion das Risiko für di  Ent-
wicklung  in s Diab t s sich halbi r n 
könnt . 

Tirz patid kann als Ergänzung zu  in r 
kalori nr duzi rt n Diät und  rhöht r 
körp rlich r Aktivität zur G wichts-
kontroll , b i M nsch n mit Adiposi-
tas mit  in m anfänglich n Body-
Mass-Ind x (BMI) von mind. 30 kg/m2 
 ing s tzt w rd n. 
Sowohl b i Adipositas als auch b i 
Typ-2-Diab t s sind di  Dosis mpf h-
lung n id ntisch: di  Anfangsdosis b -

trägt 2,5 mg  inmal wöch ntlich sub-
kutan. Di  Dosis sollt  nach vi r Wo-
ch n auf 5 mg  inmal wöch ntlich  r-
höht w rd n. 

Martina Eim r,
xxx

Information n stamm n von:
Virtu ll  Pr ss konf r nz 
„N u  P rsp ktiv  für das 
G wichtsmanag m nt“, 
V ranstalt r: Lilly,
Datum: 7. F bruar 2024.

N u  m dikam ntös  Th rapi  b i Adipositas
Mit d m GIP/GLP-1-R z ptoragonist Tirz patid g lang  s sowohl d n HbA1c-W rt als auch das Körp rg wicht signifikant und stärk r als mit vi l n an-
d r n Antidiab tika zu r duzi r n. Nun ist das Präparat Mounjaro® auch zum G wichtsmanag m nt zug lass n.

Adipositas ist  in  
Erkrankung und 

k in Lif styl , d nn b i 
Adipositas hand lt  s sich 
um  in  hoch-präval nt  
h t rog n  und oft multi-
faktori ll  kompl x  chro-
nisch  Erkrankung mit 
hoh m R zidivrisiko.

Prof. Arya M. Sharma,
Univ rsität Alb rta (Kanada)/ 
B rlin

Es gibt vi l  positiv  Dat n zur b s-
s r n Krankh itskontroll  d s Dia-
b t s m llitus unt r  in r Insulin-Th -
rapi ,  in r m dikam ntös n Th ra-
pi  od r  in r Kombination (z. B. Basa-
linsulin  mit oral n Antidiab tika) in 
B gl itung mit CGM-Syst m n. 
D r Einsatz von GLP-1-R z ptorago -
nist n, di  d rz it b i M nsch n mit 
Typ-2 Diab t s und hoh m G wicht 
zun hm nd v rordn t w rd n, in V r -
bin dung mit CGM-Syst m n ist bish r 
w nig unt rsucht word n. 

Di  Erg bniss  d r aktu ll n R al-
World-Studi n g b n Aufschluss. B i 
M nsch n mit Typ-2-Diab t s und  i-
n m HbA1c-W rt ≥ 8 %, di  b r its 
GLP-1-M dikam nt   innahm n, v r-
ring rt  sich d r HbA1c-W rt s chs 
Monat  nach zusätzlich r V r-
w ndung  in s CGM-Syst ms (Fr  -
Styl  Libr -Syst m) um 1,5 %. Di  Er-
g bniss  di s r  rst n Studi  war n 
unabhängig von d r Dau r d r Th ra-
pi  mit GLP-1-R  z p  toragonist n, d m 
v rw nd t n GLP-1-Typ od r d r Art 
d r Insulinth rapi  [1]. Di  Pati ntin-

n n und Pati nt n profiti rt n d m-
nach auch nach d r Th rapi -
 inst llung von d m b gl it nd n Ein-
satz von CGM-Syst m n. 
Di  Erg bniss   in r and r n Studi  
z igt n, dass d r HbA1c-W rt stärk r 
abnahm, w nn GLP-1-R z ptorago -
nist n und das Fr  Styl  Libr -Syst m 
in Kombination ang w nd t wurd n 
(– 2,4 %), v rglich n mit  in r Mono-
th rapi  mit GLP-1-R z ptoragonist n 
(– 1,7 %) [2].

„Di  b ss r  Krankh itskontroll  unt r 
V rw ndung von CGM-Syst m n gibt 
d n Pati ntinn n und Pati nt n Si-
ch rh it und  rmöglicht  in b ss r s 
Th rapi manag m nt, z.  B. in b son-
d r n Situation n, b im Sport und vi -
l s m hr“, sagt Dr. F d rico B rtuzzi, 
Diab tology Unit, Asst Grand  Osp da-
l  M tropolitano Niguarda, Milan, Ita-
ly. Für all  B troff n n s i ab r das 
frühz itig  Erk n n n bzw. V rhind rn 
 in r K toazidos  wichtig.

Anlässlich d s Symposiums wurd   i-
n  aktu ll  kontrolli rt  Studi  mit 23 

T iln hm nd n mit Typ-1-Diab t s, 
di   in n  xp rim nt ll n kontinui r-
lich n K tonmonitor (CKM) trug n, 
vorg st llt. Di  Prüfärztinn n und -ärz-
t  unt rsucht n di  V ränd rung d s 
BHB-K ton spi  g l (B ta-Hydroxy bu -
ty rat) im V rhältnis zu d n Glukos -
spi g ln, w nn di  Insulinv rsorgung 
für 6 Stund n unt rbund n wurd . Di  
Studi  z igt , dass di  kontinui rlich  
K tonm ssung  rhöht  K tonspi g l 
1–6 Stund n vor d m Ansti g d r Glu-
kos spi g l  rk nn n konnt .

D mnach könnt  di  all inig  Konz n-
tration auf  rhöht  Glukos spi g l zu 
 in m v rzög rt n Nachw is von K -
ton n und damit zu  in m spät r n 
B ginn von th rap utisch n Maßnah-
m n führ n . Bislang m ss n nur w -
nig  M nsch n mit Diab t s r g lmä-
ßig ihr  K tonspi g l, w il di  d rz it 
v rfügbar n M ssm thod n – in d r
R g l im Blut od r Urin – t u r [3] und 
lästig sind [4]. CGM-Syst m  könnt n 
hi r zukünftig punkt n. Entspr ch n-
d  Innovation n mit Alarmfunktion 
sind in d r Entwicklung.

Elk  Eng ls, 
Bad Vilb l

Information n stamm n von:
ATTD – Industri symposium 
„PIONEERING INTO TOMORROW 
TOGETHER“, 
V ranstalt r: Firma Abbott,
Datum: 08. März 2024 in Flor nz.
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CGM-Syst m  – bald auch M ssung d r K tonspi g l möglich
Dass  infach zu b di n nd  CGM-Syst m  (Continuous Glucos  Monitoring)  in B n fit für di  Diab t s Th rapi  darst ll n, darin war n sich all  Ex-
p rtinn n und Exp rt n anlässlich  in s Symposiums währ nd d s di sjährig n ATTD-Kongr ss s in Flor nz  inig. Di s  Botschaft ist auch b i d n Kran-
k nkass n ang komm n, di  fast all  b i Typ-1- und Typ-2-Dia b t s  in   ntspr ch nd  V rordnung  rstatt n. 
Wi  gut kann  in  diab tisch  K toazidos  zukünftig durch CGM-Syst m   rkannt w rd n und was sag n di  R al-World-Dat n unt r d r Th rapi  mit 
GLP-1-R z ptoragonist n (Glucagon-lik  P ptid  1) b i Typ-2-Diab t s?
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