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Inhalierte Kortikosteroide reduzieren bei Asthmakranken Sym-
ptome und Exazerbationen und verbessern die Lungenfunkti-
on. Es wurde gezeigt, dass die zusätzliche Inhalation von lang-
wirksamen ?2-Mimetika die Wirkung weiter verbessert (info-
med-screen Februar 2003). Für Montelukast (Singulair®), ei-
nen Leukotrienrezeptor-Antagonisten, zeigte eine frühere Stu-
die, dass eine zusätzliche Verabreichung zu einer Inhalations-
therapie mit Kortikosteroid und langwirksamem ?2-Mimeti-
kum nichts bringt (infomed-screen September 2001).
In der aktuellen Studie wurde Montelukast doppelblind mit
Salmeterol (Serevent®) verglichen. Untersucht wurden 1'490
Erwachsene mit Asthma bronchiale, die trotz Steroidinhalation
ein vermindertes maximales Atemsekundenvolumen (FEV1)
aufwiesen, das auf Inhalation mit einem ?2-Mimetikum signifi-
kant anstieg. Alle inhalierten mit Fluticason (Axotide®, 100 µg
zweimal täglich) und erhielten zusätzlich entweder Salmeterol
(2mal täglich 50 µg) oder Montelukast (einmal täglich 10 mg).
Während der einjährigen Studiendauer waren Exazerbationen
in der Montelukastgruppe und in der Salmeterolgruppe unge-
fähr gleich häufig. Auch die Lebensqualität und die Zahl
nächtlichen Aufwachens waren in beiden Gruppen vergleich-
bar. In der Salmeterolgruppe waren der morgendliche «Peak
Flow» und das FEV1 vor Inhalation signifikant grösser, wäh-
rend in der Montelukastgruppe eine stärkere Abnahme der
Eosinophilen im Blut beobachtet wurde.
Für die Studienverantwortlichen belegt diese Studie eine
Gleichwertigkeit von Montelukast mit Salmeterol, wenn diese
Medikamente in Kombination mit Fluticason eingesetzt wer-
den. Vorbehalte dürfen aber angebracht werden: erstens wur-
den relativ niedrige Kortikosteroiddosen verwendet, was das
Resultat zu Gunsten von Montelukast verzerren könnte, zwei-
tens waren die spirometrischen Resultate unter Salmeterol
besser, und drittens schloss das Vertrauensintervall eine Zu-
nahme der Exazerbationen unter Montelukast um 29% ein.
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