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	� Extrafine single inhaler triple therapy effectiveness in COPD 
patients previously treated with multiple-inhaler triple 
therapy: the TRIWIN study

Steiropoulos P, et al. Ther Adv Respir Dis 2024; 18: 1–13

Einleitung
Die Wirksamkeit einer extrafeinen 
Kombinationstherapie mittels Single-
Inhaler (efSITT) von Beclomethason / 
Formoterol / Glycopyrronium (BDP/
FF/G 87/5/9 µg) bei COPD-Patienten 
konnte in randomisierten kontrollierten 
Studien nachgewiesen werden [6–9]. 
Die TRIWIN-Studie untersuchte die Ef-
fektivität der efSITT-Tripletherapie bei 
COPD-Patienten, die bisher eine Triple-

therapie mittels Multiple-Inhalatoren 
bekamen. Es handelt sich um eine pro-
spektive, nicht-interventionelle Real-
World-Multicenter-Beobachtungsstudie 
in Griechenland über 24 Wochen.

Methodik
Insgesamt 475 geeignete Patienten mit 
moderater bis schwerer COPD wurden 
aufgenommen, mit Indikation zur Be-
handlung mit efSITT und symptoma-

tisch unter Behandlung mit Multiple-
Inhalatoren (MITT). Die Parameter 
CAT (COPD Assessment Test), Lungen-
funktionsparameter (u.a. FEV₁, FVC), 
Notfallmedikamentengebrauch und In-
halator-Anwendung wurden zu Studien-
beginn (V1), nach 3 (V2) und 6 (V3) Mo-
naten nach Behandlung aufgezeichnet.

Das Hauptziel war die Beurteilung einer 
Veränderung des Gesundheitszustandes 
mittels CAT-Score von Studienbeginn 
über 24 Wochen nach Beginn der Be-
handlung mit BDP/FF/G.

Ergebnisse
Der mittlere CAT-Score konnte von 21,4 
Punkte bei V1 auf 16,6 Punkte zu V2 
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und 15,1 Punkte zu V3 reduziert wer-
den (p < 0,001 für alle Paar-Vergleiche). 
Bei V3 hatten 79,8 % der Patienten eine 
CAT-Verbesserung erreicht, die eine 
minimal klinisch bedeutende Differenz 
(> 2) übertraf, verglichen mit Studien-
beginn.

Das mittlere FEV₁ (%pred) erhöhte sich 
von 55,4 % zu V1 auf 63,5 % zu Stu-
dienende (p < 0,001), während die FVC 
(%pred) von 71,1 % zu V1 auf 76,7 % 
zu V3 anstieg (p < 0,001). Der mittlere 
Inhalator-Adhärenz-Score erhöhte sich 
von 42,5 auf 45,3 bzw. 46,3 Punkte für 
alle 3Visiten (p < 0,001 im Vergleich der 
Visiten 1 / 2 und 1 / 3 sowie p = 0,006 im 
Vergleich der Visiten 2 / 3). Der Prozent-
satz von Patienten mit guter Adhärenz 
stieg von 33,7 % zur Baseline auf 58,3 % 
bei V3.

Der Prozentsatz von Patienten, die im 
letzten Monat Notfallmedikamente be-
nötigten, sank von 16,2 % auf 7,4 % zu 
Studienende (p < 0,001). Die Lungen-
funktionsparameter konnten ebenfalls 
verbessert werden.

Schlussfolgerung
Die Ergebnisse der TRIWIN-Studie 
legen nahe, dass die extrafeine Kom-
binationstherapie von Beclomethason 
/ Formoterol / Glycopyrronium bei 
COPD-Patienten, die vorher mit MITT 
behandelt wurden, wirkungsvoll den 
Gesundheitszustand, die Lungenfunk-
tion und die Adhärenz verbessert sowie 
die Notfallmedikation reduziert, dies in 
einem Real-World-Setting in Griechen-
land.

Die Tatsache, dass in der TRIWIN-Stu-
die alle primären und sekundären End-
punkte erreicht wurden, obwohl die 
gesamte Studienpopulation bereits mit 
MITT vorbehandelt war, unterstreicht 
die Wirksamkeit der Tripletherapie mit 
BDP / FF / G.
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