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TIRZEPATIDE
Un nuovo doppio agonista GIP/GLP-1



Modifiche della secrezione insulinica



SURPASS nel Diabete di tipo 2



SURPASS CVOT: sicurezza cardiovascolare nel diabete di 
tipo 2 - Criteri di Elegibilità



Tirzepatide: Dosaggio nel Programma del Trial clinico 
SURPASS di fase 3



SURPASS: Disegno dello Studio 1-5



SURPASS: Caratteristiche al basale 



SURPASS: Modifiche di HbA1c dal Basale 
all’Endpoint primario



SURPASS 4: Efficacia Metabolica confermata per 
104 settimane



HbA1c nel tempo (SURPASS-2)
Stima dell’Efficacia 



SURPASS
Proporzione di Pazienti che hanno raggiunto HbA1c < 7.0% (53 mmol/mol)*



Proporzione di Pazienti che hanno raggiunto HbA1c ≤ 6.5%
Stima di Efficacia



Proporzione di Pazienti che hanno raggiunto HbA1c < 5.7%
Stima del Regime di Trattamento



Automonitoraggio glicemico in 7 punti al Basale e a 40 Settimane 
(SURPASS-2) - Stima di Efficacia



Percentuale del Tempo in Tight Target Range (71-140 mg/dL) 
a 52 Settimane



Percentuale e Durata del Tempo in Tight Target Range
a 24 e 52 Settimane



SURPASS 
Principali Risultati di Efficacia: Peso Corporeo



Cambiamenti del Peso Corporeo nel Tempo (SURPASS-2)
Stima di Efficacia



SURPASS
Proporzione di Pazienti che hanno perso ≥ 5% del Peso Corporeo*



Pressione Arteriosa nel Tempo (SURPASS-2)



Profilo Lipidico a 40 Settimane (SURPASS-2)
Stima di Efficacia



SURPASS-3 
Immagini alla RM funzionale al basale e dopo 52 settimane



SURPASS 
Prevalenza di vomito, diarrea e nausea 



SURPASS 
Altri eventi avversi



Ipoglicemia



Endpoint renale: composito di declino del 
40% dell’eGFR, morte per insufficienza 
renale, progressione alla malattia renale 
terminale, comparsa de novo di albuminuria



Outcome Cardiovascolari Primari e Secondari 



Metanalisi sul rischio cardiovascolare a partire dagli Studi SURPASS
Effect of Pooled Tirzepatide versus Pooled Comparator on Time to First Occurrence of 
Adjudication-Confirmed MACE-4 (Primary Outcome)



SURPASS
Tirzepatide in sintesi

- Robusta riduzione dell’ HbA1c (da -1.87% a -2.59%)

- Alta percentuale di pazienti che hanno raggiunto il valore target di HbA1c 
inferiore a 7% (dall’81% al 97.4%) 

- Maggiore percentuale di pazienti con valori di HbA1c ≤5.7% (dal 23% al 62.4%)

- Robusta riduzione di peso (da -6.2 kg a -12.9 kg)

- Efficacia confermata indipendentemente dalla terapia di background (naive, 
metformina, combinazione di antidiabetici orali, insulina basale) e dalla durata 
del diabete (4.7 anni, 8.4 anni, 8.6 anni, 11.8 anni, 13.3 anni)

- Basso rischio di ipoglicemie

- Tollerabilità gastrointestinale simile alla classe dei GLP-1RA

 Miglior controllo glicemico

 Efficacia sia in diabete di breve 
durata che di lunga durata

 Possibile combinazione con 
antidiabetici orali e con insulina

 Da preferire per l’efficacia sul 
peso corporeo



SURPASS
Tirzepatide in sintesi

 No in pazienti con CKD (3b)/4/5

 Protezione dalla malattia 
aterosclerotica ?

 Protezione dall’insufficienza 
cardiaca ?

 Protezione da DKD/CKD ?

 Protezione da NAFLD/NASH ?

- Non sono stati valutati gli effetti nei pazienti con eGFR inferiore a 45 
ml/min/1.73 m2 o inferiore a 30ml/min/1.73 m2

- Riduzione della pressione arteriosa sistolica, miglioramenti nel profilo lipidico, 
riduzione di ALT e AST (informazioni sui MACE sono in corso di valutazione)

- Informazioni limitate su DKD/CKD 

- Informazioni limitate a 52 settimane

- Informazioni limitate per pazienti con età superiore a 75 anni 
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