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Aktuelles: Die Fixkombination
bei kardiovaskularen Risikopatienten

N. Hasendéhrl

Einleitung

Mit Caduet® liegt in Osterreich eine Fixkombination aus dem
Kalziumantagonisten Amlodipin und dem Lipidsenker Ator-
vastatin in 2 Dosierungen (5 mg Amlodipin/10 mg Atorvasta-
tin oder 10 mg/10 mg) vor. In einem 2013 publizierten Oster-
reichischen Expertenstatement wird der optimale Einsatz die-
ser Kombinationstherapie diskutiert [1].

Die antihypertensive und die lipidsenkende Therapie spielen
eine wesentliche Rolle in der Senkung des kardiovaskuldren
Gesamtrisikos, wie sie von der European Society of Cardiolo-
gy (ESC) gefordert wird.

Das Rationale fiir die Kombinationstherapie: Jede zusitzliche
Tablette verringert die Compliance. Umgekehrt werden Kom-
binationspriparate bei steigender Tablettenzahl eher weiterge-
nommen als Einzelpriparate, wie eine Studie zeigte [2].

Fir welche Patienten?

Der Zulassungstext fiir die Fixkombination lautet: ,, Caduet®
ist angezeigt zur Prdvention kardiovaskulirer Ereignisse bei
Patienten mit Hypertonie mit drei weiteren kardiovaskuld-
ren Risikofaktoren, normalem bis leicht erhdohtem Choleste-
rinspiegel, ohne klinisch nachweisbare KHK, bei denen eine
Kombination von Amlodipin mit einer niedrigen Dosis von
Atorvastatin als angemessen betrachtet wird, in Ubereinstim-
mung mit den giiltigen Behandlungsrichtlinien. Caduet® soll-
te angewendet werden, wenn Didt und andere nicht-pharma-
kologische Mafinahmen keine ausreichende Wirkung erbrin-
gen.“

Tabelle 1 listet die wesentlichen kardiovaskulidren Risikofak-
toren auf.

Nebenwirkungen

Die Sicherheit von Amlodipin und Atorvastatin ist in groen
Studien untersucht worden. Beide Substanzen sind in der Re-
gel gut vertriglich. Tabelle 2 listet hdufige Nebenwirkungen
der Fixkombination bzw. der Einzelkomponenten auf.

Warum Caduet®?

Im Folgenden die wesentlichen, von den Experten zusammen-
fassend festgehaltenen Punkte zum Einsatz der Fixkombina-
tion:

— Bei vielen Hypertoniepatienten besteht gleichzeitig eine
Lipidstoffwechselstéorung (DETECT-Studie [3]), was die
Kombination einer antihypertensiven mit einer lipidsen-
kenden Therapie notwendig macht.

Tabelle 1: Kardiovaskulare Risikofaktoren

Mannliches Geschlecht
Alter > 55 Jahre
Rauchen

Diabetes

Friihzeitige koronare Herzkrankheit bei einem Verwandten
ersten Grades

Quotient Gesamt-Cholesterin/HDL-Cholesterin > 6
Periphere arterielle GefalRerkrankung
Linksventrikulare Hypertrophie

Zerebrovaskulare Ereignisse in der Anamnese
Spezifische EKG-Verdnderungen
Proteinurie/Albuminurie

Tabelle 2: Haufige Nebenwirkungen

Schwindel, Kopfschmerz, Ubelkeit

Amlodipin-spezifische Nebenwirkungen:

Odeme/periphere Odeme, Flushing, Bauchschmerzen, Erschép-
fung/Mudigkeit

Atorvastatin-spezifische Nebenwirkungen:

Nasopharyngitis, Halsschmerzen, Nasenbluten, Dyspepsie, Durch-
fall, Verstopfung, Blahungen, Arthralgie, Myalgie, Muskelkramp-
fe, Riickenschmerzen, Leberenzymerhohung (ALT, AST), erhéhte
Kreatinphosphokinase- (CK-) Konzentration

Mangelnde Adhirenz ist eines der wesentlichen Probleme
bei der Erreichung der Blutdruck- und Lipidzielwerte.
Caduet® ermoglicht eine Blutdrucksenkung und eine Lipid-
senkung mit einer einzigen Tablette tdglich.

Die Verringerung der Tablettenzahl gilt als die effektivste
Einzelintervention zur Verbesserung der Adhirenz (ESC-
Guidelines 2012) [4].

Kombinationspridparate werden von Patienten bei steigen-
der Tablettenzahl als letzte weggelassen [2].

Caduet® verbessert die Adhidrenz sowohl zur antihyperten-
siven als auch zur lipidsenkenden Therapie.

Caduet® bringt mehr Patienten in den Blutdruck- und in den
Lipidzielbereich als eine frei gewihlte Standardtherapie
zur Blutdruck- und Lipidsenkung (CRUCIAL-Studie [5]).
Caduet® senkt das kardiovaskulidre 10-Jahres-Risiko (Fra-
mingham-Score) von Patienten mit Hypertonie mit > 3 wei-
teren kardiovaskuldren Risikofaktoren gegeniiber einer frei
gewihlten Standardtherapie zur Blutdruck- und Lipidsen-
kung um 27 % (CRUCIAL-Studie [5]).

Von Caduet® profitieren Menschen mit und ohne Diabetes
sowie Patienten {iber wie auch Patienten < 65 Jahre.

Das Vertriglichkeitsprofil von Caduet® entspricht dem der
beiden Einzelkomponenten Amlodipin und Atorvastatin.
Keine Dosisanpassung bei Patienten mit eingeschrinkter
Nierenfunktion notig.
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® Hinweise zum Einsatz von Caduet® in

der Praxis

— Vor Therapiebeginn mit Caduet® sollte die Wirksamkeit

und Vertriglichkeit der geplanten Kombinationsthera-
pie mit den Einzelsubstanzen Amlodipin und Atorvastatin

tiberpriift werden.

— Erkenntnisse aus der antihypertensiven Chronotherapie
sprechen fiir die abendliche Einnahme von Caduet®, die
sich auch bei Statinen bewihrt hat.

— Die héufigste zu erwartende Nebenwirkung sind die fiir

Kalziumantagonisten typischen Knochelodeme.
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