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Objectif: comparer |'efficacité et la tolérance du liraglutide au sulfamide hypoglycémiant (SH)
chez des patients DT2 je(inant durant le Ramadan.

Matériels et méthodes: dans cet essai mené en ouvert avec un suivi £ 32 semaines des
patients DT2 adultes avec l'intention de jeiner durant le Ramadan sous bithérapie metformine
+ SH a doses stables, ont été randomisés pour recevoir soit le liraglutide 1,8 mg en substitution
du SH (N=172), soit pour maintenir la bithérapie antérieure (N=171). Aprés 3 a 4 semaines
d’escalade de dose, une période de maintenance de 6 a 19 semaines a précédé le début du
jeline. Le critere primaire d’évaluation était I'évolution de la fructosamine (FA) du début
jusqu’a la fin du Ramadan (lira N=151; SH N=165

Résultats : depuis I'inclusion et jusqu’ a la fin du Ramadan les réductions de FA et d’'HbAlc ont
été significativement plus importantes sous liraglutide en comparaison au SH (39,6 vs. 29,3
umol/L; p=0.0165; 1.24 vs.0.65 % ; p<0,0001, respectivement). Significativement moins
d’hypoglycémies confirmées ont été rapportées dans le bras liraglutide (ratio estimé pour le
liraglutide/SH : 0,2 [0,1, 0,5]; p=0.0027). Aucune hypoglycémie nocturne n’a été rapportée
avec le liraglutide contre 3 avec le SH. Les événements indésirables digestifs, majoritairement
transitoires, ont été plus fréquents sous liraglutide, essentiellement des nausées (33 vs 0%),
des diarrhées (22 vs 4%), et des vomissements (21% vs 1%).

Conclusion : Malgré des conditions extrémes d’évaluation, le contréle glycémique sous
liraglutide a été significativement meilleur avec un risque hypoglycémique significativement
plus faible. Les événements indésirables gastro-intestinaux ont été plus fréquents sous
liraglutide.



