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411/149 - EL USO DE BIFOSFONATOS EN LAS MUJERES POSMENOPAUSICAS CON
OSTEOPOROSIS
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Resumen

Justificacion: La osteoporosis esta estrechamente relacionada con la edad y 1a posmenopausia femenina,
siendo los bifosfonatos el tratamiento de eleccion. Asi se reduce la pérdida 6sea, disminuyendo la
degradacién y resorcion del hueso por parte del osteoclasto.

Objetivos: Identificar que bifosfonato es el mas prescrito y la adherencia del paciente respecto a este
tratamiento.

Metodol ogia: Estudio observacional transversal prospectivo, de un programa de atencion farmacéutica
comunitaria. La muestra poblacional consistia en 100 pacientes con osteoporosis tratados con bifosfonatos
viaoral. Paraanalizar laadherenciaal tratamiento se ha utilizado el test de Morisky.

Resultados: De los diferentes bifosfonatos orales prescitos en nuestra muestra poblacional obtenemos que el
principio activo més prescrito es el acido aendronico con un 39% de los casos. En segundo lugar, es el &cido
risedrénico con un 35% de los casos y con un 26% el acido ibandronico. Esimportante considerar que el
acido alendrénico en su forma farmacéutica de 70 mg 2 comprimidos se prescribe solo en un 10% de los
pacientes, debido a que la mayoria de sus formas farmacéuticas afiaden vitamina D a su composicion. El
alendronato, presenta el mejor perfil farmacoecondémico, es decir, mejor coste-efectividad y mejor coste-
utilidad. Ademés es el que consigue una mayor reduccion tanto de las fracturas vertebrales como de las no
vertebrales. Este resultado explica que sea el farmaco que presenta el mayor nimero de prescripciones. En
cuanto al acido risedrénico semanal 35 mg 4 comprimidos, es el menos consumido, probablemente por ser €
anico que presenta laindicacion para varones en su ficha técnica. Al ser los hombres menos propensos a
sufrir esta enfermedad, sera el farmaco menos prescrito. El 62% de |os pacientes presentan adherencia al
tratamiento y lo que mas influye en el cumplimiento de la adherencia es la posologiay no €l tipo de
bifosfonato.

Conclusiones: El alendronato es el bifosfonato que mas se prescribe. El ibandrénico al ser el Unico de ingesta
mensual, consigue |os mayores indices de adherencia con respecto al resto.
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