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Unterzuckerungen vermeiden!

Durch eine Therapie mit langwirksamen Insulinanaloga lasst sich beim Typ-2-Diabetes eine
bessere Blutzuckereinstellung erreichen — ohne zusatzliches Risiko fiir Hypoglykamien.

Im Vergleich zu herkommlichem Verzo-
gerungsinsulin (NPH-Insulin) ermogli-
chen langwirksame Insulinanaloga wie
Insulin-Detemir (Levemir®) bei Typ-2-
Diabetikern nicht nur eine bessere lang-
fristige Blutzuckersenkung bei geringerer
Gewichtszunahme, sondern vor allem
auch eine sicherere Therapie. Denn sie
birgt ein geringeres Risiko fir Hypogly-
kamien. Diesen Vorteil erkennt auch das
Institut fir Qualitdt und Wirtschaftlich-
keit im Gesundheitswesen (IQWiG) an.
Dennoch spricht es in seinem Abschluss-
bericht den Analoga einen Zusatznutzen
ab. Professor Dr. Andreas Fritsche vom
Ausschuss Pharmakotherapie der Deut-
schen Diabetes Gesellschaft kann sich
diesen Widerspruch nur so erkliren:
»Entweder das IQWiG muss Geld spa-
ren helfen und ignoriert die Ergebnisse
oder es schatzt Hypoglykimien als nicht
relevant ein.“ Das Urteil des IQWiG
konnte dazu fithren, dass die Verord-
nungsfahigkeit der langwirksamen Insu-
linanaloga zulasten der GKV entfillt.
»Sie miissen aber erstattungsfihig blei-
ben,“ fordert Fritsche. Denn die Vermei-
dung von Hypoglykdmien sei ein wichti-
ges Ziel der Diabetestherapie. Denn Un-
terzuckerungen konnen zum einen akut
lebensbedrohlich sein, zum anderen aber
auch langfristige Folgen haben. Das ver-
deutlichte Fritsche anhand aktueller

Studienergebnisse: So liegt bei Patienten
mit hdufigen Stoffwechselentgleisungen
die Demenzrate hoher als bei Diabeti-
kern ohne solche Ereignisse. ,,Ein Scha-
den durch Unterzuckerungen darf aus
arztlicher Sicht keinesfalls in Kauf ge-
nommen werden®, betonte Fritsche. Die
Diabetestherapie sei ein Balanceakt:

»Auf der einen Seite miissen wir durch
eine gute Blutzuckereinstellung Diabe-
tes-Komplikationen an Augen, Nieren
und Herz verhindern. Das erhoht jedoch
die Gefahr von Hypoglykdmien.

Mit einem langwirksamen Analoginsu-
lin liefen sich Unterzuckerungen selbst
bei strenger Stoffwechseleinstellung mit
einem HbAic von 6,5 Prozent niedrig
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Reduzierung von
Folgekrankheiten

halten. Um mit einem NPH-Insulin die
gleiche Sicherheit zu erreichen, miisse
man sich dagegen mit einem HbA1c von
8,8 Prozent zufrieden geben. Fritsche
wies darauf hin, dass auch leichte Hy-
poglykdmien vermieden werden sollten,
da viele wiederholte leichte Entgleisun-
gen durch allmihliche Gewohnung eben-
falls lebensbedrohlich werden konnen.

Die Korrekturen des IQWiG: international extrem untblich

Wie Dr. Tim Heise, Profil Institut fur
Stoffwechselforschung, ausfiihrte, zeigt ei-
ne Metaanalyse aller Studien mit Insulin-
Detemir (Levemir®), dass das Risiko fiir
alle Hypoglykamien unter einer Thera-
pie mit dem langwirskamen Insulinana-
logon um 42 Prozent niedriger liegt als
bei NPH-Insulin. Und eine weitere Me-
taanalyse habe ein dhnliches Ergebnis

fir nachtliche Hypoglykdmien geliefert.
Das IQWiG habe jedoch nur solche Un-
tersuchungen akzeptiert, die iiber einen
Zeitraum von mindestens 24 Wochen
durchgefithrt wurden. Dariiber hinaus
seien die Studienresultate, um mogliche
Verzerrungen der Ergebnisse zu reduzie-
ren, mathematisch korrigiert worden.
,,Die starken Korrekturen, die das Insti-

tut hier vorgenommen hat, sind interna-
tional extrem untiblich, dies gilt insbe-
sondere fur die Verschiebung der Signi-
fikanzgrenze“, gab Heise zu bedenken.
Zudem seien die Studien zum Teil ge-
trennt analysiert worden. Bei seltenen
Ereignissen, wie schweren Hypoglyka-
mien, sei es auf diese Weise schwierig,
statistisch eine Signifikanz zu zeigen. ®



