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Metformina jest kluczowym lekiem w leczeniu cukrzycy typu 2. Jednak jej przyjmowanie moze wigzac sie z dolegliwosciami
ze strony przewodu pokarmowego. Te z kolei moga wptywac na ograniczenie stosowania metforminy.

Celem pracy byta ocena ryzyka wystapienia dziatart niepozadanych ze strony przewodu pokarmowego zwigzanych ze
stosowaniem metforminy u pacjentéw z cukrzyca typu 2. leczonych metformina.

Przeszukano bazy PUB MED/CINAHL/Web of Science/Scopus (od momentu ich powstania do 8.11.2020 r.) w celu
znalezienia artykutéw w jezyku angielskim i randomizowanych, kontrolowanych badan klinicznych dotyczacych
pacjentéw z cukrzyca typu 2, leczonych metformina.

Z 5315 publikacji wybrano 199 artykutéw, ktére potencjalnie spetniaty zatozone kryteria. Ostatecznie do metaanalizy
wiaczono 71 publikacji.

Wyniki analizy wskazaty, ze - w porédwnaniu z grupa placebo - stosowanie metforminy wigzato sie z wyzszym ryzykiem
bélu brzucha, biegunki i nudnosci. Ryzyko wzde¢ byto podwyzszone tylko wtedy, gdy leczenie metforming poréwnywano
z leczeniem DPP4i.

Ryzyko wystapienia dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego (takich jak bol brzucha, nudnosci i biegunka)
jest wyzsze u pacjentéw z cukrzyca typu 2., leczonych metforming w poréwnaniu z innymi lekami prze-
ciwcukrzycowymi. Co wiecej metformina, ktora uwalnia sie natychmiastowo, moze czesciej powodowac wzdecia
i biegunke niz metformina o przedtuzonym dziataniu.

Zapoznaj sie z badaniem
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