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Gichttherapie: Was bringt
eine intensivierte
Harnsduresenkung?

Dalbeth N et al. Intensive Serum Urate Lowering
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Gout: A Randomized Double-Blind Controlled
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Eine Komplikation der Gicht stellen
Knochenerosionen dar, welche zu Ge-
lenkdeformitaten und entsprechenden
funktionellen Einschrankungen fiihren.
Da die Erosionen auf die Ablagerung
von Mononatriumurat-Kristallen zu-
riickgefiihrt werden, stellt sich die
Frage, ob eine starke Absenkung des
Harnsaurespiegels im Vergleich zu einer
liberaleren Spiegeleinstellung besser
vor ossaren Schaden schiitzt.
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Ein Forscherteam aus Neuseeland priifte
diese Hypothese mithilfe einer randomi-
sierten Doppelblindstudie. An der Untersu-
chung nahmen 104 Patientinnen und Patien-
ten teil, die aufgrund einer erosiven Gicht
unter einer oralen harnsduresenkenden
Therapie standen. Der Serum-Harnsaure-
spiegel aller Teilnehmenden betrug initial
mindestens 30 mmol/l. Die harnsauresen-
kende Therapie erfolgte in Form eines stan-
dardisierten Eskalationsprotokolls, welches
die Wirkstoffe Allopurinol, Probenecid, Fe-
buxostat sowie Benzbromaron (als Mono-
oder Kombinationstherapie) vorsah.
GemaR Randomisierung wurde bei je der
Hélfte der Patientinnen und Patienten ein
Serum-Harnsdure-Zielwert von unter
30 mmol/l (leitliniengerechte Standardthe-
rapie) bzw. von unter 20 mmol/I (intensi-
vierte Therapie) angestrebt, wobei die Ma-
ximaldosen der Wirkstoffe ausgeschopft
werden konnten. Als primdren Studienend-
punkt definierten die Forschenden die Ver-
dnderung des Knochenerosionsscores an
beiden FiiBen. Hierzu wurden die Patientin-
nen und Patienten bei Studieneinschluss
sowie nach ein und 2 Jahren mittels Com-
putertomografie (CT) untersucht.

Ergebnisse

Die mehrheitlich m&nnlichen Studienteil-
nehmenden waren im Schnitt 61 Jahre alt
und litten seit durchschnittlich 19 Jahren an
der Gichterkrankung. In der Gruppe mitin-
tensivierter Therapie erfolgten signifikant
mehr Medikationsdnderungen und es wur-
den signifikant hdufiger Préparatekombina-
tionen sowie signifikant hhere Allopuri-
noldosen verabreicht (nach 2 Jahren:
746 %210 vs. 497 £ 186 mg pro Tag). Ob-
wohl wdhrend des Studienzeitraums in der
Intensivtherapie-Gruppe im Vergleich zur
Standard-Gruppe signifikant niedrigere Se-
rum-Harnsdurespiegel gemessen wurden,
erreichten deutlich weniger Personen nach
einem bzw. 2 Jahren den angestrebten Ziel-
wert (53 vs. 83 % bzw. 62 vs. 83 %). In bei-
den Studienarmen verschlechterten sichim
Verlauf von 2 Jahren die CT-Erosionsscores
leicht, wobei sich die beiden Gruppen dies-
beziiglich nicht wesentlich unterschieden.
Gleiches galtim Hinblick auf das OMERACT
(Outcome Measures in Rheumatology)-Er-
gebnis nach 2 Jahren: In den Kerndoménen
(Gichtschiibe, Tophi, Schmerzen, globale
Bewertung der Krankheitsaktivitdt, ge-
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sundheitsbezogene Lebensqualitdt, Aktivi-
tétseinschrankungen) stellten die For-
schenden in beiden Gruppen gleicherma-
Ren Verbesserungen fest. Unerwiinschte
sowie schwere unerwiinschte Ereignisse
traten in beiden Armen ahnlich haufig auf.

FAZIT

Bei Personen mit einer erosiven
Gicht gestaltet sich das Einstellen
des Serum-Harnsaurespiegels auf
einen niedrigeren Grenzwert
deutlich schwieriger als das
Absenken auf den Standard-Grenz-
wert, so das Fazit der Autorinnen
und Autoren. Die intensivierte orale
harnsauresenkende Therapie gehe
zudem mit einer hohen Medikamen-
tenbelastung einher, verbessere
dabei aber nicht die Knochenero-
sionsscores. Auch im Hinblick auf
das klinische Behandlungsergebnis
sei sie der Standardtherapie nicht
Gberlegen.

Dr. med. Judith Lorenz, Kiinzell

464

& Thieme

Akt Rheumatol 2022; 47: 458-469 | © 2022. Thieme. All rights reserved.

Dieses Dokument wurde zum persénlichen Gebrauch heruntergeladen. Vervielfaltigung nur mit Zustimmung des Verlages.





