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 Projects (9)

Untersuchung epigenetischer Veränderungen in Spermien nach bariatrischen Operation zur Behandlung der
ausgeprägten Adipositas

Fundamental Research - Jan 3, 2012 - Dec 31, 2014 

Completed 

A phase III double-blind, extension, placebo-controlled parallel group safety and efficacy trial of BI 10773 (10 and
25mg once daily) and sitagliptin (100mg once daily) given for minimum76 weeks (incl. 24 weeks of preceding trial) as
monotherapy or with different back-ground therapies in patients with type 2 diabetes mellitus previously
completing trial 1245.19, 1245.20 or 1245.23

Clinical Studies - Aug 25, 2011 - Jan 1, 2013 

Completed 

Analyse und Veröffentlichung der Daten von Patienten nach proximalem und distalem Magenbypass

Clinical Studies - Jun 1, 2011 - Dec 22, 2012 

Completed 

Eine Phase III, randomisierte, doppelblinde, placebo-kontrollierte, parallele, Wirksamkeits- und
Verträglichkeitsstudie mit BI 10773 und Sitagliptin, oral über 24 Wochen verabreicht, in unbehandelten Patienten mit
Diabetes mellitus Typ 2 und ungenügend kontrolliertem Blutzucker trotz Ernährungs- und Bewegungsprogramm

Clinical Studies - Jan 1, 2011 - Jun 30, 2013 

Completed 

16-wöchige, multizentrische, randomisierte, doppelblinde, placebokontrollierte Phase-III-Studie zur Beurteilung der
Sicherheit und Wirksamkeit von Dapagliflozin 2,5 mg zweimal täglich, 5 mg zweimal täglich und 10 mg einmal täglich
gegenüber Placebo bei Patienten mit Typ-2-Diabetes, deren Blutzucker mit einer Metformin-IR-Monotherapie nicht
ausreichend kontrolliert ist

Clinical Studies - Jan 1, 2011 - Aug 1, 2011 

Completed 

Molecular gut - adipose tissue - liver - muscle cross-talk in obesity-associated metabolic disease

Fundamental Research - Aug 1, 2010 - Aug 1, 2015 

Aborted 

Vergleich von laparoskopischer Schlauchgastrektomie mit laparoskopischer Magenbypassoperation zur Behandlung
der morbiden Adipositas

Clinical Studies - Jun 1, 2010 - May 31, 2012 

Completed 

Wiederherstellung der Beta-Zellfunktion in Abhängigkeit von der adipoinsulären und enteroinsulären Achse nach
Magenbypassoperation bei morbid adipösen Patienten mit Typ 2 Diabetes

Clinical Studies - Oct 1, 2009 - Dec 31, 2012 

Completed 
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