Evogliptina

Perfil farmacolégico de un nuevo iDPP4

Los inhibidores de la enzima DPP4 (iDPP4) constituyen una
clase de antidiabéticos orales ampliamente utilizada, carac-
terizados por:

Potencia comparable con otras terapias.

Baja probabilidad de inducir hipoglicemia o modificar el
peso corporal.

Buena tolerabilidad.

Seguros, con pocos problemas de toxicidad.’
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Evogliptina presenta una unién 10 veces mas intensa a la
DPP4 que sitagliptina, in vitro, con alta biodisponibilidad.*
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Adaptado de: Lee H.K et al. 2017
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Adaptado de: Gu N et al. 2014.

La fraccion de excrecion urinaria de evogliptina es mas baja
que la de otros iDPP4 (46,1%): no requiere ajuste de dosis con
respecto a la funcién renal.®

Reduce la albuminuria y la atenta la fibrosis quistica en estudios
pre-clinicos.®

Referencias:

Mecanismo de accion de los iDPP4

DMT2

® Respuesta a Funcién de |
e® dincrgﬁn?; @ Loientectads  HIPERGLICEMIA
iIsminuida
Glucosa
i
i
‘. Actividad de 0 Funcion de los CONTROL
® i # islotes mejorada GLICEMICO
Glucosa

I Glucagon

Adaptado de: Unger RH. Metabolism 1974;23:581-593. Ahrén B. Curr Enzyme Inhib. 2005; 1:65-73

La unién al subsitio 1y 2 del receptor DPP4 es fundamental
para la accion de los iDPP4. La unidn al subsitio S2 extensivo,
potencia la inhibicién DPP4.2

Evogliptina es un iDPP4 de clase 3. Se une al S2 extensivo,
potenciando la inhibicion DPP4, comparativamente con otros
farmacos de su clase.?

Evogliptina tiene una farmacocinética lineal. La inhibicion
DPP4 en estado estable alcanza niveles > 80% de forma
sostenida, por més de 24 horas.’

Inhibicion de la actividad DPP4
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Adaptado de: Kim HJ, et al. 2011

Perfil farmacocinético®

@ Biodisponibilidad: 50,2%

© Concentracién plasmatica méxima: 3,0a5,5 h
@ Vida media de eliminacion (t1/2): 32,5-39,8 h

© Farmacocinética: no se afecta por la ingesta de
alimentos.

@ No bloquea ni induce enzimas CitP450, con baja
probabilidad de interacciones medicamentosas.

® Cuando se combina con metformina, no causa
cambios farmacocinéticos clinicamente significativos.

Conclusiones??

La selectividad, potencia, limitado metabolismo renal
y bajo potencial de interacciones medicamentosas,
le confieren a evogliptina un perfil farmacolégico que
podria facilitar el manejo clinico del paciente con DM2
insuficientemente controlada.
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