Kardiologie

Austrian Journal of Cardiology

Osterreichische Zeitschrift fir Herz-Kreislauferkrankungen

Fur Sie gelesen: Prufung einer
antianginosen Basistherapie in
einem Real- World-Setting [1]
Leitner H

Journal fiir Kardiologie - Austrian
Journal of Cardiology 2018; 25
(1-2), 47

Homepage:

! == WWW.kup.at/kardiologie w=

Online-Datenbank
mit Autoren-
und Stichwortsuche

Offizielles Organ des
" Osterreichischen Herzfonds

Association for In Koo :
. peration
Acute CardioVascular Care mit der ACVC

Indexed in ESCI

part of Web of Science Indexed in EMBASE

Krause & Pachernegg GmbH - Verlag fir Medizin und Wirtschaft » A-3003 Gablitz

P.b.b. 02Z031105M,

Verlagsort: 3003 Gablitz, Linzerstrale 177A/21 Preis: EUR 10,—-



https://www.kup.at/kardiologie


Veranstaltungskalender

Hybrid-Veranstaltungen
der Herausgeber des
Journals fur Kardiologie

Finden Sie alle laufend aktualisierten Termine
auf einem Blick unter

www.kup.at/images/ads/kongress.pdf


https://www.kup.at/images/ads/kongress.pdf

mmm For personal use only. Not to be reproduced without permission of Krause & Pachernegg GmbH.

Fur Sie gelesen

Zusammengefasst von H. Leitner

Prifung einer antianginésen Basistherapie in einem

Real-World-Setting [1]

* p < 0,00001 vs. Baseline

Abbildung 1: Mittlere Haufig-
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keit von Angina-Attacken pro
Woche. Mod. nach [1], open
access, CC BY-NC 3.0.
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Einleitung

Angina pectoris ist das Kardinalsymp-
tom der koronaren Herzkrankheit
(KHK), die mit erhohter Mortalitit,
Morbiditdt und Einschriankung der Le-
bensqualitit assoziiert ist. In den aktu-
ellen Guidelines zur Therapie der An-
gina pectoris werden Betablocker oder
Kalziumkanal-Blocker als First-line-
Medikamente, erginzt durch andere
Therapeutika, empfohlen. So empfiehlt
etwa die European Society of Cardiology
(ESC) Trimetazidin (TMZ/Vastarel®) als
Second-line-Therapeutikum fiir Patien-
ten mit stabiler Angina pectoris.

TMZ wirkt im Wesentlichen, indem
es den kardialen Stoffwechsel opti-
miert. Es hemmt die B-Oxidation von
Fettsauren, wodurch die Glukose-
Oxidation verstarkt wird. Die Energie-
gewinnung durch Glukose-Oxidation
verbraucht in den ischdmischen Zellen
weniger Sauerstoft als die B-Oxidation
von Fettsduren. Eine Verstirkung der
Glukose-Oxidation optimiert daher die
Energieprozesse in den Zellen und si-
chert den Energiestoffwechsel wihrend
einer Ischdmie. Die nétigen ATP-Spie-
gel in den kardialen Myozyten werden
aufrechterhalten, dies reduziert die in-
trazelluldre Azidose und die Herzmus-
kelzellen werden vor einem Kalzium-
Overload bewahrt.

Die antiischamische Wirkung von TMZ
konnte in randomisierten klinischen
Studien gut belegt werden. So wurde
gezeigt, dass TMZ die Haufigkeit von

Angina-Attacken und den Nitrat-Ver-
brauch signifikant senkt.

Methode

CHOICE-2 war eine 6-monatige, nicht
interventionelle Beobachtungsstudie, in
der TMZ MR (modified release) 35 mg
2x tagl. zusdtzlich zu einer antianging-
sen Basistherapie in einem Real-World-
Setting gepriift wurde. Dieses Design
wurde gewidhlt, um valide Aussagen
iiber die Wirksamkeit von TMZ im
klinischen Alltag, abseits der strengen
Ein- und Ausschlusskriterien randomi-
sierter kontrollierter Studien, treffen zu
konnen. Die Auswahl der Teilnehmer,
Diagnose und Behandlung wurden aus-
schliefSlich von den behandelnden Arz-
ten auf Basis der Behandlungsrichtlinien
und eigener Expertise gewiahlt.

Ergebnisse

896 Patienten im Alter zwischen 29 und
90 Jahren, davon 54 % Frauen, wurden
in das Protokoll aufgenommen. 93 %
davon erhielten bei Studieneintritt einen
Betablocker, entweder in Monotherapie
oder in Kombination mit einem zweiten
Medikament, als Basis-Antianginosum.
Dartiber hinaus erhielten die Patienten
Statine (94 %), ACE-Hemmer oder AT-
II-Blocker (89 %), ASS (85 %) oder Clo-
pidogrel (13 %).

Die zusitzliche Gabe von 2x tagl. TMZ
35 mg liber 6 Monate resultierte in einer
signifikanten Reduktion der Angina-
Attacken (von 5,36 auf 1,12 Attacken
pro Woche) (Abb. 1) sowie des Nitrat-

Verbrauchs (von 5,12 auf 0,87 Einnah-
men pro Woche) (beide p < 0,00001).
Dabei war der signifikante Riickgang
beider Parameter bereits innerhalb der
ersten 2 Wochen der TMZ-Einnahme
zu beobachten. Der Riickgang der wo-
chentlichen Angina-Attacken war unab-
hingig davon, welche Basistherapie die
Patienten erhalten hatten.

Gleichzeitig ging der Anteil an Patienten
mit Angina-Symptomatik der CCS- (Ca-
nadian Cardiovascular Society-) Klasse
3 von 27 % auf 7 % zuriick, wihrend der
Anteil an Patienten mit CCS-1-Symp-
tomatik von 5 auf 30 % anstieg. Signifi-
kante Verbesserungen konnten auch in
Bezug auf die Gehstrecke (von 336,9 m
auf 593,6 m; p < 0,00001) sowie das
Wohlbefinden erzielt werden.

TMZ wurde von den Studienteilneh-
mern gut vertragen, es traten keine erns-
ten Nebenwirkungen auf.

Fazit

CHOICE-2 hat gezeigt, dass TMZ in
einer flir Patienten mit Angina pecto-
ris typischen Studienpopulation in der
Lage ist, die Haufigkeit von Angina-
Attacken sowie den Nitrat-Verbrauch
signifikant zu senken und die physische
Leistungsfahigkeit sowie Lebensqualitét
zu verbessern. Die Wirkung von TMZ
machte sich dabei innerhalb der ersten 2
Wochen signifikant bemerkbar und stieg
wihrend der verbleibenden 6 Monate
weiter an, sodass ein Riickgang der wo-
chentlichen Angina-Attacken um 80 %
zu beobachten war.

Diese Ergebnisse bestdtigen die Resul-
tate der randomisierten, kontrollierten
Studien und sprechen dafir, dass die
Kombinationstherapie, bestehend aus
einem Betablocker plus TMZ, eine op-
timale First-Line-Therapie der stabilen
Angina pectoris sein konnte.
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