
  

 

 

Eucreas®: Nieuwe combinatiepil biedt meer kans op controle bloedsuiker bij  
type-2-diabetes 
 
Arnhem, 23 juni 2008 – Eucreas® is een combinatiepil van vildagliptine (Galvus®) met 
metformine en daarmee een unieke toevoeging aan het assortiment van medicijnen voor de 
behandeling van type-2-diabetes. Vorig jaar is vildagliptine, een medicijn in de nieuwe klasse 
van DPP-4-remmers, geïntroduceerd voor de behandeling van type-2-diabetespatiënten. De 
combinatiepil Eucreas® biedt patiënten die onvoldoende gereguleerd zijn vier keer meer kans 
om hun bloedsuikerspiegel onder controle te krijgen dan patiënten die alleen metformine 
krijgen1. Metformine is het middel van eerste keus volgens de NHG-standaard en daarmee de 
meest voorgeschreven orale behandeling voor type-2-diabetes. Combinatiepillen vergroten 
doorgaans tevens de therapietrouw en dat leidt vaak tot betere controle van de 
bloedsuikerspiegel 2,3 

 
 
Uit onderzoek blijkt dat meer dan de helft van de patiënten die momenteel medicijnen voor hun 
type-2-diabetes gebruikt, nog steeds niet de door hun nagestreefde bloedsuikerwaarden 
bereikt4. Omdat diabetes een progressieve ziekte is en de bloedsuikerspiegel in de tijd steeds 
moeilijker onder controle is te krijgen, wordt na verloop van tijd een behandeling met meerdere 
medicijnen doorgaans noodzakelijk5. 
 
“Het beschikbaar komen van Eucreas levert de mens met type 2 diabetes een praktisch 
voordeel op, aldus Prof. Dr. J.B.L Hoekstra, als internist verbonden aan het Academisch 
Medisch Centrum in Amsterdam. “De patiënt moet doorgaans al veel pillen slikken wat 
vanzelfsprekend onplezierig is. Verder gaat minder pillen voorschrijven over het algemeen 
gepaard met een betere therapietrouw, dwz meer kans dat de patiënt ook werkelijk neemt wat 
wordt voorgeschreven.”     
 
 
Effectiviteit en veiligheid 
 
In klinisch onderzoek leverde de toevoeging van vildagliptine aan metformine een goed 
gereguleerde bloedsuikerspiegel op. Deze toevoeging gaf geen extra gewichtstoename –een veel 
voorkomende bijwerking bij diabetes medicijnen-  te zien. Ook waren het aantal gevallen van 
hypoglykemie (d.w.z. een gevaarlijk lage bloedsuikerspiegel)6 bij de combinatie van 
vildagliptine en metformine vergelijkbaar met een groep die metformine en een placebo kregen. 
Tevens werd de combinatie van vildagliptine en metformine  goed verdragen.7   
 
De combinatiepil van vildagliptine en metformine is geregistreerd voor gebruik bij patiënten 
met type-2-diabetes die onvoldoende gereguleerd zijn met uitsluitend metformine, of die met 
vildagliptine en metformine reeds als afzonderlijke pillen worden behandeld. De aanbevolen 
dosis van de combinatiepil is twee maal daags een dosis van 50 mg vildagliptine/ 850 mg 
metformine of 50 mg vildagliptine/ 1000 mg metformine.* 
 
Vildagliptine werkt in op de verstoorde functie van de eilandjes van Langerhans in de 
alvleesklier  en herstelt het natuurlijke vermogen van het lichaam om de aanmaak van insuline 
te verhogen en van glucagon te verlagen. Insuline en glucagon zijn de twee belangrijkste 



hormonen bij de regulatie van de bloedsuikerspiegel. Vildagliptine verhoogt de productie van 
insuline en vermindert de productie van glucagon alleen als de glucose spiegels te hoog zijn, 
waardoor de kans op een te lage bloedsuikerspiegel (hypoglykemie) vermindert. 7 
Metformine heeft een ander werkingsmechanisme en werkt voornamelijk door afname van de 
productie van suiker uit de lever en door verhoging van de gevoeligheid voor insuline.10 

 
 
Diabetes-type-2  
 
Type-2-diabetes is een progressieve ziekte waarbij de controle over de bloedsuikerspiegel 
mettertijd verslechtert door het niet goed functioneren van de eilandjes van Langerhans in de 
alvleesklier. Onbehandelde of ontregelde type-2-diabetes kan leiden tot hart- en nierziekte, 
blindheid en vasculaire of neurologische problemen8,9. 
 
Over Novartis  
Novartis is een wereldleider op het gebied van geneesmiddelen ter bescherming van de 
gezondheid, genezing van ziekte en verbetering van het welzijn. Ons doel is het ontdekken, 
ontwikkelen en succesvol lanceren van innovatieve producten waarmee patiënten behandeld 
kunnen worden, waarmee lijden wordt verlicht en waarmee de kwaliteit van leven wordt 
verbeterd. Onze portefeuille is gericht op innovatie gebaseerde geneesmiddelen, generieke 
geneesmiddelen van hoge kwaliteit tegen een lage prijs, vaccins en toonaangevende receptvrije 
zelfzorggeneesmiddelen. Novartis is het enige bedrijf dat de markt op al deze gebieden 
aanvoert. In 2007 haalde Novartis een netto-omzet van 39,8 miljard US dollar en een winst 
van 7,8 miljard US dollar. Ruim 6,4 miljard US dollar werd geïnvesteerd in R&D. Het 
hoofdkantoor is gevestigd in Bazel (Zwitserland) en er werken meer dan 100.000 mensen in 
meer dan 140 landen wereldwijd. In de Arnhemse vestiging aan de Raapopseweg, werken 300 
mensen.  
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