Tiotropium snizuje riziko exacerbaci bez ohledu na pfedchozi uziti inhalaénich anticholinergik
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Dr. Cooper C.B. a kolektiv provedli sdruzenou analyzu randomizovanych dvojité slepych
placebem kontrolovanych paralelnich studii s tiotropiem v délce trvani alespor 6 mésicu. Studie
mely podobné zahrnuijici i vylu€ujici kritéria. Definice exacerbace byla standardizovana.
Pacienti byli rozdéleni do dvou skupin — D (anticholinergika pferusena pfi randomizaci, pfed tim
pfedepisovana) a ND (anticholinergika nepreru$ena, pfed tim nepfedepisovana). Demografick
€ rozlozeni bylo vyvazené mezi D (n = 5846) a ND (n = 6317), kromé vysSich kumulativnich
kuraku (56 krabiCkorokUl vs 48 krabi¢koroku), niz§iho nuceného expiraéniho objemu za 1
sekundu (FEV1) / nucenad vitalni kapacita (43% vs 48%) a nizsi vychozi FEV1 (35,8%
predikovany vs 42,4% predikovany) ve skupiné D. U obou skupin tiotropium snizilo riziko
exacerbace (HR = 0,83; P < 0,0001 u D vs HR = 0,79; P < 0,0001 u ND) a hospitalizované
exacerbace (HR = 0,85; P = 0,0467 vs HR = 0,79; P = 0,0094). Tiotropium snizilo pocet
exacerbaci na pacientorok (RR = 0,82; P < 0,0001 u D vs RR = 0,80; P < 0,0001 u ND) a
souvisejicich hospitalizaci na pacientorok (RR = 0,88; P = 0,015 u D vs RR = 0,74; P < 0,0001
u ND). Zdroj:
Int J Chrom Obstruct Pulmon Dis 6 269-75 (2011)




