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Resumen

Objetivos. Conocer laprevalenciay caracteristicas de |os pacientes suspendidos y fracturados tras suspension
de denosumab.

Métodos: Estudio descriptivo através de historias clinicas de |os pacientes con prescripcion de denosumab
desde 2013 por el Servicio de Medicina Interna del Hospital Universitario Clinico San Cecilio.

Resultados: Un 30% del total han suspendido el tratamiento con denosumab. El diagnéstico mas frecuente
fue arteritis de células gigantes. La causa conocida mas frecuente de suspension la constituyeron las
intervenciones odontol 6gicas. El 68% de ellos presentaban GIOP (osteoporosis inducida por
glucocorticoides) y dosis media de prednisona diaria de 7,1 mg. El 32% recibio tras la suspension del
denosumab otro farmaco antirresortivo. 4 pacientes sufrieron fracturas vertebrales tras la retirada de
denosumab.

Caracteristicas de los pacientes que han suspendido denosumab

Tota Global n =34 a0 n
Sexo femenino 29 (85%) 4 (100%)
Edad (afios) 703+112 618+15
Tiempo con denosumab (meses) 31,8+ 18,7 12-48

Osteoporosis corticoidea 23 (68%) 2 (50%)
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Dosis corticoidea media (mg/dia de equival entes de prednisona) 7,1+45 13,8+ 159

Intervencién dental 10 (29%) 2 (50%)
Decision médica 4 (12%) 1 (25%)
Decision del paciente 7 (21%) -
Efecto secundario 1(3%) 1 (25%)
Otros/no consta 12 (35%) -
Bifosfonatos 7 (21%) 1 (25%)
Teriparatida - 3 (75%)
Ninguno 27 (79%) -

Discusion: Existe unaprevalenciadel 11,8% pacientes con fracturas vertebrales maltiples tras la retirada del
farmaco, un hallazgo similar a series ya descritas en la literatura. De |os pacientes fracturados, ninguno
presentaba tratamiento antirresortivo tras la suspension de este.

Conclusiones. En €l futuro se planteara un protocol o de retirada con la sustitucion por un bifosfonato, como
tratamiento puente, en aquellos pacientes que han suspendido con €l objetivo de prevenir este tipo de
complicaciones.
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