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Resumen

Introduccion: En SURMOUNT (SM)-1,-4, €l tratamiento con tirzepatida (TZP) para obesidad indujo una
reduccion del peso corpora (RPC) significativa frente a placebo (PBO). En este andlisis retrospectivo se
examino el impacto de la categoriade IMC de lasituacion inicia en la RPC en estos ensayos.

Métodos: Los participantes del estudio (PE) eran adultos con un IMC ? 27 kg/m?2 con (SM-2) 0 sin DT2
(SM-1, 3, 4). Los subgrupos de IMC eran 30- 35- 40 kg/m?2. Se examin la RPC desde |a aleatorizacion hasta
lasemana 72 (SM-1 a-3) o la52 (SM-4), mas la consecucién de unaRPC ?5, ? 10y ? 15% por subgrupo de
IMC. Enlosandlisis seincluy6 la poblacion con intencidn de tratar modificada, que se define como todos los
PE que recibieron ? 1 dosis de TZP o PBO, excluyendo aguellos con discontinuacion temprana del farmaco
de estudio.

Resultados: En SM-1-4, TZP se observé una RPC superior significativa frente a PBO independientemente
del subgrupo de IMC inicial. En todos |los subgrupos de IMC, hasta el 100% de los PE tratados con TZP
alcanzaron una RPC ? 5% frente a 30% con PBO en SM-1, hasta el 93% frente al 43% en SM-2 y hasta el
97% frente al 15% en SM-3. El porcentagje de PE con una RPC ? 10% fueron de hasta el 93% frente al 16%
en SM-1, hasta el 76% frente al 14% en SM-2y hasta el 92% frente al 8% en SM-3. Hasta el 85% de PE
alcanzaron una RPC ? 15% con TZP frente al 7% con PBO en SM-1, hasta un 60% frente al 3% en SM-2y
hasta un 78% frente al 4% en SM-3. En SM-4, durante el periodo de preinclusion abierto de 36 semanas de
TZP, lamedia de RPC era de 20,9%. Tras esto, se alcanzd una RPC adicional ?5, ?10y ? 15% en hasta el
70%, 39% y 22%, respectivamente, de los PE tratados con TZP frente al 2%, 2% y 0% con PBO.

Conclusiones: Independientemente del subgrupo de IMC al inicio, TZP reduce el PC frente aPBO en adultos
con un IMC ? 27 kg/m? en SM-1-4.
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