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΢υντονιςτισ 

Παναγιϊτθσ Σρόντηασ 
Ρευματολόγοσ – Πρόεδροσ ΕΠΕΜΤ 
ΓΝΑ «ΠΟΛΤΚΛΙΝΙΚΗ» - Παράρτθμα 



12:30-12:50 «Διαλεκτικι προςζγγιςθ τθσ βαρφτθτασ τθσ νόςου  
  ςε ςχζςθ με τθ ςοβαρότθτα και τουσ κινδφνουσ  
  των φαρμάκων» 

  Παναγιώτης Τρόντζας, Ρευματολόγος - Αιθνα  

12:50-13:10 «Οςτεοπόρωςθ και κόςτοσ: Γενικζσ αρχζσ» 

  Hλίας Κουρθς, Ρευματολόγος  - Πειραιάς  

13:10-13:30 «Σο κόςτοσ τθσ οςτεοπόρωςθσ ςτθν Ελλάδα  
  και θ ανάγκθ ορκισ διαχείριςθσ τθσ νόςου,  
  με βάςθ κριτιρια κόςτουσ-αποτελεςματικότθτασ» 

  Kώστας  Αιανασάκης, Οικονομολόγος Υγείας - Αιθνα  

 13:30-13:45 ΢υηιτθςθ  

 13:45-14:00 ΢υμπεράςματα 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ 



Διαλεκτικι προςζγγιςθ  

τθσ βαρφτθτασ τθσ νόςου  

ςε ςχζςθ με τθ ςοβαρότθτα  

και τουσ κινδφνουσ των φαρμάκων 



Ανθρώπινοσ ςκελετόσ (213 οςτά) 

 Οστική κατασκευή  

(Modeling) 

 

 Σχηματισμός οστών  
Ανεξάρτητη δράση  

οστεοκλαστών, οστεοβλαστών 

 Οστική ανακατασκευή 

(Remodeling) 

 

    Ανανέωση οστών  
Αλληλένδετη δράση  

οστεοκλαστών, οστεοβλαστών 

 



 
 

Γνκηθέο ηδηόηεηεο: 
• Γεσκεηξία 

-κέγεζνο 

-ζρήκα 

 

• Μηθξναξρηηεθηνληθή 

-ζπλεθηηθόηεηα δνθίδσλ 

-πάρνο θινηώδνπο/πόξσζε 

Ηδηόηεηεο ηνπ πιηθνύ: 
• Mεηαιιηθή επηθάλεηα 

-ιόγνο κεηάιινπ/ζεκέιηα νπζία 

-κέγεζνο ησλ θξπζηάιισλ 
 

• Κνιιαγόλν 

-ηύπνο 

-δηαζηαπξνύκελνη δεζκνί 
 

• Mηθξνβιάβεο/κηθξνξσγκέο (cracks)  

Ρπζκόο νζηηθήο αλαθαηαζθεπήο 

Bone Turnover (Remodelling) 

 

Οζηηθή αληνρή 
      



Hρεμία  Ενεργοποίηζη Απορρόθηζη 

Επιμεηάλλωζη Παραγωγή Ανηιζηροθή 

Νέο οζηό 

Ζ νζηηθή αλαθαηαζθεπή  

(bone turnover) 



Οζηηθή αλαθαηαζθεπή 



WHO 1994 

Ζ νζηενπόξσζε  

είλαη κία πξννδεπηηθή,  

ζπζηεκαηηθή ζθειεηηθή λόζνο,  

 πνπ ραξαθηεξίδεηαη  

από εμαζζέλεζε ησλ νζηώλ  

ε νπνία νδεγεί ζηαδηαθά  

ζηελ αύμεζε ηνπ θηλδύλνπ 

θαηάγκαηνο ησλ νζηώλ 



Δπηπνιαζκόο   

 Διιάδα: ESORDIG study 

      Andrianakos A, Trontzas P, et al. Scand J Rheumatol 2000;29 (Suppl 114):P109. 
     

    Γεληθόο πιεζπζκόο, ≥ 50 εηώλ, DXA ΟΜ΢΢ 

    Μεηεκκελνπαπζηαθέο γπλαίθεο  

    -Οζηενπόξσζε:      28,4% 

    -Οζηενπελία:      42,5%  

Ζιηθία 60-70 Ζιηθία 80+ 

OΠ 

  33% 

ΟΠ 

66% 

ΦΤ΢ΗΟΛ. 

34% 

ΦΤ΢ΗΟΛ. 

67% 



Ο΢ΣΔΟΠΟΡΩ΢Ζ 

ΓΤΝΑΗΚΔΗΑ ΝΟ΢Ο΢ ? 



Ζ νζηενπόξσζε ζηνλ άλδξα ζπλήζσο  

εκθαλίδεηαη κε θάηαγκα 

ΔΝΧ 

ζηε γπλαίθα δηαγηγλώζθεηαη  

κε ηελ εμέηαζε ξνπηίλαο                                    

ηεο νζηηθήο κάδαο  



 

 



΢ηε ιεπθή θπιή  

1 ζηηο 2 γπλαίθεο θαη  

1 ζηνπο 4 άλδξεο  

άλσ ησλ 50 εηώλ 

ζα ππνζηνύλ ηνπιάρηζηνλ  

έλα νζηενπνξσηηθό θάηαγκα  

ζηελ ππόινηπε δσή ηνπο 

National Osteoporosis Foundation 

http://www.nof.org/osteoporosis/diseasefacts.htm  



Σο ετιςιο κόςτοσ κεραπείασ οςτεοπόρωςθσ ςτισ ΘΠΑ  
είναι παρόμοιο με αυτό των καρδιαγγειακϊν  

και του άςκματοσ  

Information supplied by National Heart, Lung & Blood Institute, 
National Osteoporosis Foundation, American Heart Association 

  Ετιςιο άμεςο κόςτοσ  
Νόςοσ  Επίπτωςθ  + νοςθλείεσ    
                       (εκατομφρια)                   (US$ διςεκατομμφρια) 
 
Καρδιαγγειακά       4,6  20,3 
 
 
 

 
 
Άςκμα      15,0     7,5 

Οςτεοπόρωςθ 10,0 13,8 



Οη επηπηώζεηο 

ησλ  νζηενπνξσηηθώλ θαηαγκάησλ 

 Ομύο ή/ θαη ρξόληνο πόλνο  

 Υεηξνπξγηθέο επηπινθέο  

 Απμεκέλε λνζεξόηεηα 

 Απμεκέλε ζλεηόηεηα 

 Μαθξνρξόληα ζσκαηηθή αληθαλόηεηα  

 ΢πλαηζζεκαηηθέο δηαηαξαρέο 

 Οηθνλνκηθή επηβάξπλζε 

 

 



Riggs BL, Melton LJ. Bone 1995;17(S5):505S. 

American Heart Association. Heart & Stroke Facts 1996, American Cancer Society. Cancer Facts & Figures 1996. 
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Καρδιακή  

προζβολή 

Εγκεθαλικό 

επειζόδιο 

Καρκίνος 

ηοσ μαζηού 

΢πρλόηεηα καθξνρξόληαο ζσκαηηθήο αληθαλόηεηαο 

πνπ πξνθαινύλ νη ρξόληεο παζήζεηο 



Μεηαβνιή (LS 95% CI) δεηθηώλ εξσηεκαηνινγίνπ (ΟPAQ-SV) 

O΢ΣΔΟΠΟΡΧΣΗΚΟ ΚΑΣΑΓΜΑ         ΢ΠΟΝΓΤΛΗΚΟ ΚΑΣΑΓΜΑ ΢πληζηώζα  

HR-QoL 

 

 

ΦΤ΢ΗΚΖ 

ΛΔΗΣΟΤΡΓΗΚΟΣΖΣΑ 

 

 

 

 
 

΢ΤΝΑΗ΢ΘΖΜΑΣΗΚΖ 

ΚΑΣΑ΢ΣΑ΢Ζ 

 

 

 

 
 

ΡΑΥΗΑΛΓΗΑ 

Μήλεο κεηά  

ην θάηαγκα 

 

0-3 
 

3-6 
 

6-12 
 

 
0-3 

 

3-6 
 

6-12 
 

 

0-3 
 

3-6 
 

6-12 

_ 

     Δπηδείλσζε    Βειηίσζε            Δπηδείλσζε    Βειηίσζε       

Silverman S, et al. Osteoporos Int 2011 Jul 19. [Epub ahead of print] 

Eπίδξαζε ζηελ πνηόηεηα δσήο  

κεηά από νζηενπνξσηηθό θάηαγκα 

Mειέηε FREEDOM (Denosumab) 

 



 

 

 

 

΢ηαηηζηηθά απμεκέλε ζλεηόηεηα  ην 2ν έηνο (HR 2.7, 95% CI 1.1–6.6)  

Ioannidis G, et al. CMAJ 2009;181(5):265-71. 

Θλεηόηεηα κεηά ην ζπνλδπιηθό θάηαγκα (αλά έηνο κεηά ην θάηαγκα) 

Canadian Multicentre Osteoporosis Study (5ys) 

7.753 άηνκα > 50 εηώλ (2187 άλδξεο θαη 5566 γπλαίθεο) 



Τψθλι ςυςχζτιςθ των 
οςτεοπορωτικϊν καταγμάτων  

με μελλοντικά  κατάγματα  



Dretakis ΚΔ, Dretakis ΔΚ, Papakitsou ΔF, et al. Calcif Tiss Int 1998  

 

• Δίλαη  ίδηνπ ηύπνπ αιιά βαξύηεξν από ην 

πξώην  

 

• Καηά 75% ζπκβαίλεη ζηνπο πξώηνπο 48 κήλεο  

 

• Μεηώλεη δξακαηηθά ηελ επηβίσζε  

Γεύηεξν θάηαγκα ζην ηζρίν 

Eιιεληθά δεδνκέλα 



Eιιηπήο ζεξαπεία παξά ην πξνεγνύκελν θάηαγκα 

Απζηξαιία  

Αλαδξνκηθή κειέηε ζε αζζελείο κε νζηενπνξσηηθό θάηαγκα ηνπ ηζρίνπ 

Θεξαπεία Υσξίο 

πξνεγνύκελν 

θάηαγκα 

Με πξνεγνύκελν 

θάηαγκα 

νπνπδήπνηε 

Με 

πξνεγνύκελν 

θάηαγκα  

ζην ηζρίν 

Γπλαίθεο 

Θεραπεία 8% 18% 21% 

Μόνο ασβέστιο 5% 10% 13% 

Άλδξεο 

Θεραπεία 0% 7% 0% 

Μόνο ασβέστιο 2% 0% 0% 

Port L, et al. Osteoporos Int  2003;14:780-4.  



Υακειή νζηηθή κάδα 

Πξώην θάηαγκα Νέν θάηαγκα 

Αθηλεηνπνίεζε 

Απώιεηα  

απηνλνκίαο 

Καηάζιηςε 

Κνηλσληθή 

απνκόλσζε 

Πόλνο 

Ο θαύινο θύθινο ηεο κε ζεξαπεπόκελεο νζηενπόξσζεο 







Ζ ηαηξηθή πξνζπέιαζε ηνπ νζηενπνξσηηθνύ αζζελνύο  

είλαη ίδηα όπσο θάζε άιινπ αζζελνύο 

• Ηζηνξηθό 

• Φπζηθή εμέηαζε 

• Παξαθιηληθόο έιεγρνο 

• Γηαθνξηθή δηάγλσζε 

• Θεξαπεία 



  AIΣΗΟΛΟΓΗΚΖ 

 ΔΝΣΟΠΗ΢Ζ ΑΣΟΜΧΝ ΜΔ ΑΤΞΖΜΔΝΟ     

    ΚΗΝΓΤΝΟ ΚΑΣΑΓΜΑΣΟ΢ 

 ΠΡΟΛΖΦΖ ΚΑΗ ΘΔΡΑΠΔΗΑ 

ΑΝΣΗΜΔΣΩΠΗ΢Ζ 



  AIΣΗΟΛΟΓΗΚΖ 

ΑΝΣΗΜΔΣΩΠΗ΢Ζ 



Γελεηηθή ηξνπνπνίεζε? 



 

 ΔΝΣΟΠΗ΢Ζ ΑΣΟΜΧΝ ΜΔ ΑΤΞΖΜΔΝΟ     

    ΚΗΝΓΤΝΟ ΚΑΣΑΓΜΑΣΟ΢ 

 

ΑΝΣΗΜΔΣΩΠΗ΢Ζ 



ΝΟRA study (150.000 γπλαίθεο) 

Siris ES, et al. Arch Intern Med 2004;164(10):1108-12.  
 

 ςτο 82% των καταγμάτων το Σ-score ιταν ＞ -2,5 

 ςτο 54% των καταγμάτων του ιςχίου το Σ-score ιταν ＞ -2,5 

Ζ επηδεκηνινγηθή κειέηε Rotterdam 

Schuit  SC, et al. Bone 2004;34:195-202.  
4878 γπλαίθεο > 55 εηώλ παξαθνινπζήζεθαλ  

κε DEXA ηζρίνπ γηα 6,8 ρξόληα 
 

 1 ζηα 3 θαηάγκαηα ηνπ ηζρίνπ     

     ζπλέβε ζε νζηενπεληθέο γπλαίθεο 

To πξόβιεκα 



To ςυμπζραςμα  

 Θ μζτρθςθ MBD μπορεί να προςδιορίςει  
ςε κάποιο βακμό τον καταγματικό κίνδυνο 
(μία  SD  απόκλιςθ ςθμαίνει διπλαςιαςμό του κίνδυνου) 
αλλά δεν μπορεί να εντοπίςει  
τα άτομα που κα πάκουν κατάγματα 

΢τρατθγικζσ αντιμετϊπιςθσ τθσ οςτεοπόρωςθσ  

που βαςίηονται μόνο ςτθ BMD κα αποτφχουν  

να προλάβουν πολλά  κατάγματα 



Δμαηνκίθεπζε ηνπ θαηαγκαηηθνύ θηλδύλνπ 

Υακειή νζηηθή κάδα 

Πξνρσξεκέλε ειηθία 

Παξάγνληεο θηλδύλνπ 

(αηνκηθό fracture risk score) 



Άιινη αλεμάξηεηνη παξάγνληεο θηλδύλνπ                                        

γηα νζηενπνξσηηθό θάηαγκα 

 

  Πξώηκε εκκελόπαπζε 

  Αηνκηθό θαη θιεξνλνκηθό ηζηνξηθό θαηάγκαηνο  

  Υακειό ζσκαηηθό βάξνο 

  Απμεκέλν turnover 

  Πηώζεηο 

  Κάπληζκα θαη ππεξβνιηθή θαηαλάισζε νηλνπλεπκαησδώλ 

  Λήςε θνξηηδόλεο  

  Άιια αίηηα δεπηεξνπαζνύο νζηενπόξσζεο 

Kanis JA. Lancet 2002;359(9321):1929-36. 



 Οζηενπόξσζε  
  Οζηηθή ππθλόηεηα: T-score ≤ -2,5 ζηελ ΟΜ΢΢ ή ζην ηζρίν (total ή neck) 

 

 Oζηενπελία  

 Οζηηθή ππθλόηεηα: T-score ≤ -1 θαη > -2,5  

 ζε κεηεκκελνπαπζηαθέο γπλαίθεο ή ζε άλδξεο ≥50 εηώλ  

  + 
  έλαλ ηνπιάρηζηνλ από ηνπο παξαθάησ παξάγνληεο: 

 - Δεσηεροπαθές αίηιο οζηεοπόρωζης 

 -10εηή κίνδσνο οζηεοπορωηικού καηάγμαηος (Frax model) >20% 

 -10εηή κίνδσνο οζηεοπορωηικού καηάγμαηος ηοσ ιζτίοσ (Frax model) >3% 

 - Ιζηορικό οποιοσδήποηε οζηεοπορωηικού καηάγμαηος  

  

  

Dawson-Hughes B, et al. Osteoporos Int 2008;19:449-58. 

Καηεπζπληήξηεο νδεγίεο 

ηνπ NOF (National Osteoporosis Foundation) 2008 





 

 

ΠΡΟΛΖΦΖ ΚΑΗ ΘΔΡΑΠΔΗΑ 

ΑΝΣΗΜΔΣΩΠΗ΢Ζ 



Πρωτογενισ Δευτερογενισ 

Πρόλθψθ 
 οςτικισ απϊλειασ 

Αναςτολι 
 οςτικισ 

απϊλειασ 

Αποφυγι  
εμφάνιςθσ 
κατάγματοσ 

Σριτογενισ 

Αποφυγι 
 εμφάνιςθσ 

νζου 
κατάγματοσ 

Grossman JM. Curr Opin Rheumatol  2011;23:203-10. 



Μείωςθ  
τθσ νοςθρότθτασ  

και τθσ κνθςιμότθτασ  
που ςχετίηονται  

με τα οςτεοπορωτικά  
κατάγματα 



Αποφυγι καπνίςματοσ      
και κατανάλωςθσ                  

αλκοόλ > 3 ποτά /24ωρο 

Διαιτθτικι 
ενθμζρωςθ 
για επαρκι 

πρόςλθψθ Ca 
και D από τθν 

παιδικι 
θλικία 

Ενκάρρυνςθ για 
άςκθςθ υπό φόρτιςθ 

ς’ όλθ τθ ηωι Εκτίμθςθ κινδφνου 
πτϊςθσ και πρόλθψθ 

Διερεφνθςθ γυναικϊν >65 
και ανδρϊν >70 

 (νωρίτερα αν υπάρχει 
παράγων κινδφνου)  
με BMD και/ι FRAX 

Πρόλθψθ 
 οςτεοπόρωςθσ 

     Φαρμακευτικι      
      κεραπεία ςε: 
• Σ-score ≤ 2,5  
• Οςτεοπενία μαηί με: 
 κίνδυνο FRAX           
   ≥ 20% (ιςχίου ≥ 3%) 

δευτεροπακι οςτ. 

ιςτορικό κατάγματοσ  

Grossman JM. Curr Opin Rheumatol  2011;23:203-10. 





Φάξκαθα 

• Αζβέζηην + Βηηακίλε D 

• Αληηνζηενθιαζηηθά 

• Οζηενπαξαγσγηθά 

• Μειινληηθά θάξκαθα 



Τπάξρνπλ δηαθνξέο σο πξνο  

ηελ αληηθαηαγκαηηθή δξάζεο  

κεηαμύ ησλ αληηνζηενπνξσηηθώλ θαξκάθσλ; 

Head-to-head direct comparison trials 

Απαηηνύληαη πεξίπνπ 50.000 αζζελείο  

γηα θάζε ζύγθξηζε 
Iwamoto J, et al. Expert Opin Pharmacother 2007;8:2743-56. 



Έκκεζε ζύγθξηζε θιηληθώλ κειεηώλ  

9 θαξκάθσλ ζηε κείσζε ησλ θαηαγκάησλ 
 

30 RCTs, 59.209 κεηεκκελνπαπζηαθέο γπλαίθεο  
 

• Αlendronate (6 studies) 

• Denosumab (1 study) 

• Etidronate (8 studies) 

• Ibandronate (4 studies) 

• Raloxifene (1 study) 

• Risedronate (7 studies) 

• Strontium (2 study) 

• Teriparatide (1 study)  

• Zoledronic acid (1 study)  

Hopkins RB, Goeree R, Pullenayegum E.  BMC Musculoskelet Disord 2011;12:209.  



Alendronate 

Denosumab 

Etidronate 

Ibadronate 

Raloxifene 

Risedronate 

Strontium 

Teriparatide 

Zoendronate 

Μείσζε ζπνλδπιηθώλ θαηαγκάησλ λs placebo (νdds ratio) 

Hopkins RB, Goeree R, Pullenayegum E.  BMC Musculoskelet Disord 2011;12:209.  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=An external file that holds a picture, illustration, etc.
Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg [Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg]&p=PMC3&id=3196921_1471-2474-12-209-3.jpg
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=An external file that holds a picture, illustration, etc.
Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg [Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg]&p=PMC3&id=3196921_1471-2474-12-209-3.jpg
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=An external file that holds a picture, illustration, etc.
Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg [Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg]&p=PMC3&id=3196921_1471-2474-12-209-3.jpg
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=An external file that holds a picture, illustration, etc.
Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg [Object name is 1471-2474-12-209-3.jpg]&p=PMC3&id=3196921_1471-2474-12-209-3.jpg


Μείσζε κε ζπνλδπιηθώλ θαηαγκάησλ λs placebo (νdds ratio) 
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Hopkins RB, Goeree R, Pullenayegum E.  BMC Musculoskelet Disord 2011;12:209.  
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Μείσζε θαηαγκάησλ ηνπ ηζρίνπ  λs placebo (νdds ratio) 

Hopkins RB, Goeree R, Pullenayegum E.  BMC Musculoskelet Disord 2011;12:209.  
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Μείσζε θαηαγκάησλ ηνπ ηζρίνπ 

• Αιελδξνλάηε 

• Ενιεδξνληθό 

• Ρηδεδξνλάηε 

• Denosumab 



Makras P, Vaiopoulos G, Lyritis G. J Musculoskelet Neuronal Interact 2012 Mar;12(1):38-42. 



ΣΙ  ΠΕΣΤΧΑΜΕ 
ΘΕΡΑΠΕΤΟΝΣΑ΢ 
ΣΟ΢Α ΧΡΟΝΙΑ 
KYΡΙΩ΢ ΜΕ ΣΑ 
ΔΙΦΩ΢ΦΟΝΙΚΑ ? 
 
 
 



Estimating Bisphosphonate Use and Fracture Reduction 

among US Women Aged 45 Years and Older, 2001–2008 

Siris ES, et al. J Bone Miner Res 2011;26:3-11. 

΢τθ διάρκεια 8 ετϊν λιψθσ διφωςφονικϊν 

 (27,9 εκ. ανκρωπο-ζτθ με ςυμμόρφωςθ >50%)  

απετράπθςαν ςτον πλθκυςμό των ΗΠΑ 

144.670 οςτεοπορωτικά κατάγματα 



ΑΝΕΠΙΘΤΜΘΣΕ΢? 
 
 
 



Κνιπηθή καξκαξπγή 

• HORIZON-PFT study:  

  Ενιεδξνληθό (Αclasta): 3εηήο θιηληθή κειέηε ζηελ νζηενπόξσζε  

 ΢πρλόηεηα: 1,3% (p<0,001 vs placebo)  

 Black DM, et al. N Engl J Med 2007;356:1809-22. 

• Eπηδεκηνινγηθέο κειέηεο: 
 

   Αιελδξνλάηε (Fosamax) 

    1. Bξεηαλία (719 γπλαίθεο κε καξκαξπγή θαη 966 controls):  

 Πνζνζηό ιήςεο αιελδξνλάηεο: 6,5% ζηνπο αζζελείο θαη 4,1% ζηα controls (p=0,03)  

     Heckbert S, et al. Arch Intern Med 2008;168:826-31. 

 

    2. Γαλία (13.586 κε καξκαξπγή θαη 68.054 controls):   
  Πνζνζηό ιήςεο αιελδξνλάηεο: 3,2% ζηνπο αζζελείο θαη 2,9% ζηα controls (ns)  

  Sørensen H, et al. BMJ  2008;336:813-6.  



Oζηενλέθξσζε ηεο γλάζνπ 

΢πρλή αλεπηζύκεηε ελέξγεηα ζε θαξθηλνπαζείο κε ζπκπαγείο 

όγθνπο κε κεηαζηάζεηο  ή κε πνιιαπιό κπέισκα  

πνπ ιακβάλνπλ πςειέο δόζεηο ΔΦ δηθσζθνληθώλ 

(zoledronate, pamidronate) γηα κεγάιν ρξνληθό δηάζηεκα.  
 

 Wang EP, et al. J Oral Maxillofac Surg 2007;65:1328-31. 

 Woo SB, et al. Ann Intern Med 2006;144:753-61. 

 Van Poznak C, Estilo C. Oncology. 2006;20:1053-62. 

 Bamias A, et al. J Clin Oncol 2005;23:8580-7 

• Δμαηξεηηθά ζπάληα ζε νζηενπνξσηηθνύο αζζελείο       

  Postmarketing data: 1 αλά 100.000 

     Khan A. J Rheumatol 2008;35:547-9.  



Combined analysis of three phase III trials in patients with metastatic bone disease 

receiving antiresorptive therapies 

5.273 αζζελείο (5-19 κήλεο ζεξαπείαο) 
 

Κάζε κήλα 

• Ενιεδξνληθό   4 mg 

• Denosumab  120 mg 
 

Saad F, et al. Ann Oncol 2011 Oct 10. [Epub ahead of print] 

Oζηενλέθξσζε ζε αζζελείο κε κεηαζηάζεηο 

΢πρλόηεηα νζηενλέθξσζεο  

• Zometa:  1,3% 

• XGEVA:  1,8% 
 

΢πρλόηεηαο απνθαηάζηαζεο  
(ζε median 8,2 κήλεο) 

• Ενmeta:  29,7% 

• XGEVA:  40,4% 



Καξθίλνο νηζνθάγνπ 

Green J, et al. BMJ 2010 ; 341 : c4444 . 
 

RR: 1,30 (95% CI 1,02 – 1,66), p=0,02  
 

Risk did not differ significantly by bisphosphonate type 

Cardwell CR, et al. JAMA 2010 ; 304 : 657 -63. 
 

Incidence (per 1000 person-years): 

 Bisphosphonate: 0,48   

 Control cohorts 0,44  
 

There was no difference HR: 1,07 (95%  CI 0.77-1.49),  

There also was no difference by duration of bisphosphonate intake 

UK General Practice Research Database 

ΔDITORIAL  Wysowski DK. BMJ 2010;341:516 -7. 
 

Κακία κειέηε δελ ηεθκεξηώλεη ηα ζπκβάκαηα από ηαηξηθνύο θαθέινπο  

νύηε αλαθέξεη εάλ ηα θάξκαθα ιακβάλνληαλ ζύκθσλα κε ηηο νδεγίεο  



Τπνηξνραληήξηα - δηαθπζηαθά  

θαηάγκαηα ηνπ κεξηαίνπ 
 

Low-Energy Femoral Shaft Fractures 

Retrospective 2002-2007  

Hospital for Special Surgery, New York  

Αζζελείο κε καθξά ρξήζε αιελδξνλάηεο (mean 6,9 έηε) 

OR: 139,33 (95% CI 19,0-939,4) p<0,0001 

Neviaser Α, et al. J Orthop Trauma 2008;22:346-50. 

Δηήζηα επίπησζε θαηαγκάησλ ηνπ ηζρίνπ 1996-2006 

αλά 100.000 αλζξσπν-έηε 
 

1996 Άηππα:  20  Οζηενπνξσηηθά: 598 

2006 Άηππα: 20  Οζηενπνξσηηθά: 428 
 

Nieves JW, et al. Osteoporos Int 2010;21(3):399-408. 



΢ΤΜΜΟΡΦΩ΢Θ ?  
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Weycker D. Osteoporos Int  2006 
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΢υμμόρφωςθ = Σιρθςθ + Παραμονι 



Παραμονι ςτθ κεραπεία 
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Μήμεπ παοακξλξύθηζηπ μεηά ηημ έμαονη 
Αζθεμείπ ζε κίμδρμξ 

Weycker D. Osteoporos Int  2006 

΢υμμόρφωςθ = Σιρθςθ + Παραμονι 



Παραμονι ςτθ κεραπεία με διφωςφονικά ι SERMs 
αςκενϊν μετά από οςτεοπορωτικό κάταγμα του ιςχίου 

Βέιγην  - αλαδξνκηθή κειέηε ζε 23.146 αζζελείο  

κε νζηενπνξσηηθό θάηαγκα ηνπ ηζρίνπ 

Rabenda V, et al. J Bone Jiont Surg Am  2008;90:2142-8.  
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 Κακι ςυμμόρφωςθ: 
 Μείωςθ τθσ αντικαταγματικισ δράςθσ των φαρμάκων 
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Caro et al, 20041 Siris et al, 20052 

P < 0,001 

N = 11.249 

P < 0,001 

N = 6.825 

1. Caro JJ, et al. Osteoporos Int. 2004;15:1003-1008.  
2. Siris E, et al. Διάγραμμα, το οποίο παρουςιάςτθκε ςτο 6ο Διεκνζσ ΢υμπόςιο για τθν Οςτεοπόρωςθ του NOF, Απρίλιοσ 6-10, 2005,  
Ουάςιγκτον 



Κόςτοσ από τθ μθ ςυμμόρφωςθ ςτθ κεραπεία (Γαλλία) 

Cotté FE, Pouvourville G. BMC Health Serv Res. 2011;11:151.  

Υσξίο ζεξαπεία: 7.239 € 

 
΢πλήζεο ζπκκόξθσζε                     

κε δηθσζθνληθά (real world) 
 

6.711 €  
 

 Iδαληθή ζπκκόξθσζε 
 

6.134 € 

10εηέο θόζηνο αληηκεηώπηζεο  

νζηενπνξσηηθώλ θαηαγκάησλ 

p<0,0001  



΢ΤΜΠΔΡΑ΢ΜΑΣΑ ΓΗΑ ΣΑ ΚΑΘΗΔΡΧΜΔΝΑ  

ΑΝΣΗΟ΢ΣΔΟΠΟΡΧΣΗΚΑ ΦΑΡΜΑΚΑ 





Ο΢ΣΔΟΠΟΡΧ΢Ζ 
Από «νξθαλή λόζνο» γηα πνιιά ρξόληα 

 Δμειίζζεηαη ζε λόζν κε πνιιαπιέο  

    ζεξαπεπηηθέο επηινγέο ζην άκεζν κέιινλ 

 
Έξεπλα ζε βαζηθό θαη θιηληθό επίπεδν κε πνηθίια 

κνλνπάηηα θαη ζηόρνπο γηα ζεξαπεπηηθή παξέκβαζε 

– Denosumab  

– Glucagon-like peptide 2 

– Integrin (siblings) antagonists αλβ3 (MK0429) 

– Cathepsin-k antagonists (odanacatib, balicatib) 

– SERM’s (Lasofoxifene, Bazedoxifene, Arzoxifene)  

– SARM’s (selective androgen receptor modulators)  

– Αmino-terminal fragments of PTH (Cyclic PTH1–31)  

– Calcium sensing receptor antagonists (Calcimimetics, Calcilytics) 

– Wnt Signaling (anti-sclerostin, anti-dickkopf-1 antibodies) 

– Activin inhibitors (ACE-011) 
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 Πλιρωσ ανκρϊπειο μονοκλωνικό αντίςωμα 
(IgG2 ιςότυποσ) με υψθλι ςυγγζνεια και 
ειδικότθτα για τθν ανκρϊπινθ πρωτεΐνθ 
RANK Ligand 

 

 Καμία ανιχνεφςιμθ ςφνδεςθ με TNF-α,            
TNF-β, TRAIL ι ligand CD40 και κανζνα 
εξουδετερωτικό αντίςωμα δεν ζχει 
ανιχνευκεί ςτισ κλινικζσ μελζτεσ 

 
Bekker PJ. J Bone Miner Res. 2004;19:1059-1066. 
Elliott R. Osteoporos Int. 2007;18:S54. Abstract P149. 
McClung MR. N Engl J Med. 2006;354:821-831. 
Miller PD. Bone. 2008;43:222-229. 
Brown JP. J Bone Miner Res. 2009;24:153-161. 
Bone HG. J Clin Endocrinol Metab. 2008;93(6):2149-2157. 

Denosumab     
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Denosumab: αμαζηξλή ζςημαηιζμξύ, 

λειηξρογίαπ και επιβίωζηπ ξζηεξκλάζηη 

Denosumab: 
αμαζηξλή  

RANK Ligand 

Οζηξύμ 

 
Διαθξοά μηςαμιζμξύ Denosumab και Διθωζθξμικώμ 

 



΢φγκριςθ Denosumab και διφωςφονικϊν 

 Σο denosumab μειϊνει τον αρικμό των οςτεοκλαςτϊν, ενϊ τα ΔΦ 
αναςτζλλουν τθ λειτουργικότθτά τουσ 

 Σο denosumab ζχει ταχφτερθ δράςθ ςτουσ οςτικοφσ δείκτεσ, θ 
οποία είναι ιςχυρότερθ από τθ δράςθ τθσ αλενδρονάτθσ 

 Σο denosumab ζχει καλφτερο αποτζλεςμα ςτθν ΒΜD και πικανά 
καλφτερο ςτθν οςτικι αντοχι ςε ςφγκριςθ με τθν αλενδρονάτθ 

 Θ δράςθ του denosumab είναι πλιρωσ αναςτρζψιμθ ςε ςχετικά 
ςφντομο χρόνο από τθ διακοπι του ςε αντίκεςθ με τα ΔΦ 

 Εφκολο δοςολογικό ςχιμα ςε ςφγκριςθ με τα εβδομαδιαία ΔΦ 

 Είναι το πρϊτο αντι-απορροφθτικό φάρμακο που ζχει δείξει ότι 
μπορεί να ςταματιςει τισ οςτικζσ διαβρϊςεισ ςτθ ΡΑ 

 

Geusens P, et al. Clin Interv Aging 2009; 4:241-50.  



Cummings SR, et al. N Engl J Med 2009;361(8):756-65. 

Μειέηε  FREEDOM 



FREEDOM 
Denosumab 

HORIZON 
Zoledronate 

FIT-1 

Alendronate 

Μζγεκοσ μελζτθσ (N) 7808 7765 2027 

Μζςθ θλικία (yrs) 72 73 71 
T-score < -2,5 (%), του αυχζνα 
μθριαίου κατά τθν ζναρξθ τθσ 
μελζτθσ 

30% 72% N/A 

Αςκενείσ με προχπάρχοντα 
ςπονδυλικά κατάγματα (%) 24% 63% 100% 

Cummings SR. NEJM. 2009  
Black DM. New Engl J Med. 2007  
Black DM. Lancet. 1996.   

΢υγκριτικά χαρακτθριςτικά των αςκενϊν ςτισ μελζτεσ 

Freedom: Λιγότερο επιβαρυμζνοσ οςτεοπορωτικόσ πλθκυςμόσ 
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FREEDOM 
Μείωςθ του κινδφνου νζων ςπονδυλικϊν καταγμάτων  

Cummings SR, et al.  NEJM 2009;361(8):756-65. 



Placebo, n 3,906 3,799 3,672 3,538 3,430 3,311 3,221 

Denosumab, n 3,902 3,796 3,676 3,566 3,477 3,397 3,311 

Number of patients at risk Month 
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Cummings SR, et al.  NEJM 2009;361(8):756-65. 



ARR = absolute risk reduction,  RRR = relative risk reduction 
 

Εικξμικό, n 3906 3750 3578 3410 3264 3121 3009 

Denosumab, n 3902 3759 3594 3453 3337 3228 3130 

Number of patients at risk 

Εικξμικό 

Denosumab 60 mg Q6M 
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Cummings SR, et al.  NEJM 2009;361(8):756-65. 



FREEDOM Study EXTENSION Study 
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Vitamin D  (>400 IU) 

10 

N = 2.343 

N = 2.207 

Denosumab  Cross - over 

60 mg SC Q6M 

Denosumab Long-term 

60 mg SC Q6M 

1 2 

4 5 

Δπέθηαζε ηεο FREEDOM – 10 έηε 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 



13,7% 

7,0% 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 

Αύμεζε BMD – 5 έηε 
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FREEDOM Study 

Έηε έθζεζεο                 1ν                             2ν                           3ν              4ν  -  5ν                                

Δηήζηα επίπησζε λέσλ ζπνλδπιηθώλ θαηαγκάησλ – 5 έηε 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 
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FREEDOM Study 

Έηε έθζεζεο                            1ν                   2ν                3ν                    4ν        5ν                                

1.2% 
1.1% 

EXTENSION 

Study 

Δηήζηα επίπησζε λέσλ κε ζπνλδπιηθώλ θαηαγκάησλ – 5 έηε 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 



Δηήζηα επίπησζε λέσλ θαηαγκάησλ ζην Cross-over group 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 
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΢υμμόρφωςθ ςτο Denosumab vs Αλενδρονάτθ (εβδομ.) 

(DAPS study) Crossover, open-label – 2 ζτθ 

Freemantle N, et al. Osteoporos Int 2012 Jan;23(1):317-26.  

1ν έηνο 
• Denosumab: 11,9%  

• Αlendronate:  23,4% 

 

2ν έηνο 
• Denosumab:   7,5%  

• Αlendronate: 36,5% 



Είναι αςφαλζσ να χορθγοφμε  
βιολογικοφσ παράγοντεσ 

ςτθν οςτεοπόρωςθ; 



Απνηειέζκαηα voting ζην Costa Navarino 24-6-2011 



Σξβαοέπ αμεπιθύμηηεπ εμέογειεπ 
Εικξμικό n (%) 

(n = 3876)  

Denosumab n (%)  

 (n = 3886) 
P 

Σξβαοέπ αμεπιθύμηηεπ εμέογειεπ 

Νεξπλάζμαηα  125 (3.2) 144 (3.7) 0,28 

Λξιμώνειπ 133 (3.4) 159 (4.1) 0,14 

Καοδιαγγειακά ζρμβάμηα 178 (4.6) 186 (4.8) 0,74 

        Αγγειακό Εγκεθαλικό Επειζόδιξ  54 (1.4) 56 (1.4) 0,89 

        ΢ηεθαμιαία μόζξπ 39 (1.0) 47 (1.2) 0,41 

        Πεοιθεοική αγγειακή μόζξπ 30 (0.8) 31 (0.8) 0,93 

        Κξλπική μαομαοργή  29 (0.7) 29 (0.7) 0,98 

Σξβαοέπ αμεπιθύμηηεπ εμέογειεπ με ζρςμόηηηα  0,1%  

Κρηηαοίηιδα (+ εορζίπελαπ) 1 (< 0,1) 12 (0,3) 0,002 

FREEDOM 
Ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ 



΢πρλόηεηα ινηκώμεσλ 

Watts NB, et al. Osteoporos Int  2012; 23(1):327–37. 

FREEDOM study  
Λνηκώμεηο: Απιή ζπλύπαξμε ή αηηηνινγηθή ζρέζε κε ην Denosumab? 

 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3249159/table/Tab1/


 Ζτοσ 1  Ζτοσ 2  Ζτοσ 3 

΢φνολο 

Placebo 42 (1.1%) 49 (1.3%) 47 (1.4%) 

Denosumab 55 (1.4%) 58 (1.6%) 54 (1.5%) 

Βακτθριδιακζσ 

Placebo 10 (0.3%) 12 (0.3%) 10 (0.3%) 

Denosumab 13 (0.3%) 15 (0.4%) 19 (0.5%) 

Ιογενείσ 

Placebo 0 (0.0%) 1 (<0.1%) 5 (0.1%) 

Denosumab 2 (0.1%) 4 (0.1%) 2 (0.1%) 

Μυκθτιάςεισ 

Placebo 1 (<0.1%) 0 (0.0%) 0 (0.0%) 

Denosumab 1 (<0.1%) 0 (0.0%) 1 (<0.1%) 

Ζ ζπρλόηεηα ησλ ινηκώμεσλ δελ απμάλεηαη κε ηα έηε 

Watts NB, et al. Osteoporos Int  2012; 23(1):327–37. 



΢νβαξέο 

Placebo:     3 (<0,1%)  

• 3 θσμαηίωζη (1 πέθανε) 

Denosumab: 4 (0,1%)  

• 2 θσμαηίωζη 

• 1 αζπεργίλλωζη 

• 1 έρπης ζωζηήρας 

Δπθαηξηαθέο ινηκώμεηο 

 Γελ αληρλεύζεθαλ παξάγνληεο θηλδύλνπ 

 Γελ ππήξρε ζπζρέηηζε κε ην έηνο ρνξήγεζεο 

    ή ηε ζπλνιηθή έθζεζε ζην θάξκαθν 

Watts NB, et al. Osteoporos Int  2012;23(1):327–37. 



Πρόλθψθ οςτεοπόρωςθσ με Denosumab (60mg/6μινεσ) vs Placebo 
 

1468 άνδρεσ με μθ-μεταςτατικό καρκίνο του προςτάτθ  
     και κεραπεία με αντι-ανδρογόνα 

    Placebo   Denosumab   
Πνευμονία    1,5%       1,5% 

Ουρολοιμϊξεισ    4,4%        5,1% 

Θάνατοι     6,3%       6,0% 

    Smith MR, et al. N Engl J Med 2009; 361:745-55.   
 

   252 γυναίκεσ με μθ-μεταςτατικό καρκίνo του μαςτοφ  
      και κεραπεία με αναςτολείσ αρωματάςθσ 

Placebo   Denosumab 
CTC  (grade 3, 4, or 5)   22,5%  23,3% 

Θάνατοι       0,8%        0,8% 

    Ellis GK, et al. J Clin Oncol 2008;26:4875-82. 

Λνηκώμεηο – Θάλαηνη 

ζε trials αζζελώλ πςεινύ θηλδύλνπ (κε θαξθίλν) 



Οι αναςτολείσ RANKL  μπορεί να αυξάνουν περιςςότερο 
 τισ δερματικζσ, αλλεργικζσ και φλεγμονϊδεισ  αντιδράςεισ 

παρά να αυξάνουν τθν ευαιςκθςία ςε λοιμϊξεισ 

                   Placebo  Denosumab                         p      
DEFEND study (2 ζτθ)   

Πονόλαιμοσ   3,0%      9,1%          0,022 
Eξάνκθμα  3,0%       8,5%          0,035  
  Bone HG, et al. J Clin Endocrinol Metab 2008;93:2149–57. 
 
FREEDOM study (3 ζτθ) 

Ζκηεμα   1,7%       3,0%           <0,001 
  Cummings SR, et al. N Engl J Med 2009;361(8):756-65. 

Αληηδξάζεηο  
ζε trials κεηεκκελνπαπζηαθήο νζηενπόξσζεο 



H αναςτολι τθσ οδοφ RANKL/ RANK  
δεν επιφζρει μείηονεσ δυςλειτουργίεσ  
των ανοςολογικϊν κυτταρικϊν ςειρϊν  

ςε αντίκεςθ με τουσ αναςτολείσ TNF και IL-1, IL-6  

Ferrari-Lacraz S, Ferrari S. Osteoporos Int 2011;22(2):435-46. 

H κεραπεία με Denosumab δεν προκαλεί αφξθςθ 
• λοιμϊξεων 
• καρκίνων 
• κανάτων 





Δικαιολογείται  
να είναι το PROLIA 

το πρϊτο ςτθ ςτθ ςειρά 
χορθγοφμενο 

αντιοςτεοπορωτικό 
φάρμακο; 



Απνηειέζκαηα voting ζην Costa Navarino 24-6-2011 
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Μελζτθ STAND: αλλαγι από αλενδρονάτθ ςε PROLIA 

Κendler DL, et al. JBMR 2010;25(1):72-81. 

Mεταβολι BMD ιςχίου ςε 1 ζτοσ 

1. Μεγαλφτερθ αφξθςθ τθσ BMD όςο μικρότερο  ιταν το διάςτθμα 
λιψθσ των διφωςφονικϊν 
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Επέκηαζη 
Όλξι Denosumab 60 mg 

 /6 μήμεπ 

Denosumab Διακξπή Denosumab Αλεδοξμάηη Διακξπή Αλεδοξμάηηπ Εικξμικό 

Επζκταςθ μελζτθσ φάςθσ ΙΙ    BMD ΟΜ΢΢ 6 ζτθ μετά  

Miller PD, et al. J Clin Endocrinol Metab 2011;96(2):394-402. 

2. Μεγαλφτερθ αφξθςθ τθσ BMD όςο πιο γριγορα αρχίηει το 
PROLIA και όςο περιςςότερο διαρκεί θ κεραπεία 



Placebo Denosumab 

FREEDOM FREEDOM Extension 

Long-term 

Extension 

Cross-over 

Έηε 1-3 Έηε 1-3 Έηε 4-5 Έηε 1-2 

N = 3.883 N = 3.879 N = 2.343 N = 2.206 

Incidence per 100 

subject-years (n) 

Incidence per 100 

subject-years (n) 

Incidence per 100 

subject-years (n) 

Incidence per 100 

subject-years (n) 

΢νβαξέο 10,4 (974) 10,6 (1002) 10,8 (442) 11,1 (428) 

Λνηκώμεηο 1,3 (134) 1,5 (160) 1,2 (55) 1,5 (63) 

θπηηαξίηηο ή 

εξπζίπειαο 

 

< 0,1 (1) 

 

0,1 (12) 

 

< 0,1 (3) 

 

< 0,1 (1) 

  Καλέλαο αζζελήο δελ παξνπζίαζε άηππν θάηαγκα κεξηαίνπ 

  Γύν αζζελείο αλέπηπμαλ νζηενλέθξσζε γλάζνπ (ζην cross-over group) 

Papapoulos S, et al. J Bone Miner Res 2011 Nov. doi: 10.1002/jbmr.1479. [Epub ahead of print] 

EXTENSION FREEDOM - 5 χρόνια: Ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ 

3. Μεγαλφτερθ διάρκεια με το PROLIA δεν αυξάνει τουσ κινδφνουσ 



Brown JP, et al. J Bone Miner Res 2011;26(11):2737-44. 

Πνηόηεηα νζηνύ κεηά ηε δηαθνπή ηνπ Denosumab  

΢ήκαλζε κε ηεηξαθπθιίλε  

ζε βηνςία γπλαίθαο 65 εηώλ   

21 κήλεο κεηά 

ηε δηαθνπή ηνπ Prolia 

 

Δπίπεδα CTX νξνύ  ζε 15 γπλαίθεο  

πξηλ, θαηά  θαη κεηά (25 κήλεο)  

ηε ζεξαπεία κε Denosumab 

4. Θ κεραπεία με PROLIA δεν βλάπτει μακροχρόνια το οςτό 



Ζ επίδξαζε ζηα κε ζπνλδπιηθά 

κεηώλεηαη ζε ζεκαληηθόηεηα ζε: 

• ππεξήιηθεο 

• κε πξνεγνύκελν θάηαγκα 

McClung M, et al. J Bone Miner Res 2012 [Epub ahead of print]  

FREEDOM:   Μείωςθ του κινδφνου νζων καταγμάτων                 
  ςε υποομάδεσ αςκενϊν  

Ζ επίδξαζε ζηε κείσζε λέσλ ζπνλδπιηθώλ θαηαγκάησλ  

δελ επεξεάδεηαη από:  

ειηθία, BMD, BMI, θύιν, θπιή, λεθξηθή ιεηηνπξγία,  

πξνεγνύκελεο ζεξαπείεο, πξνεγνύκελα θαηάγκαηα 

5. Θ κακυςτζρθςθ μπορεί να μειϊςει τθ δράςθ του PROLIA ςτα μθ 
ςπονδυλικά κατάγματα 



ESCEO  Οδεγίεο πξόιεςεο ηεο νζηηθήο απώιεηαο  

ζε αζζελείο πνπ πάζρνπλ από θαξθίλν ηνπ καζηνύ θαη 

ιακβάλνπλ αλαζηνιείο ηεο αξσκαηάζεο 

Rizzoli R, et al. [ESCEO position] Osteoporos Int 2012 Jan 20 [Epub ahead of print] 

Denosumab ΤΓ θάζε 6 κήλεο 

Ενιεδξνληθό νμύ 4 mg ΔΦ θάζε 6 κήλεο 

Γηθσζθνληθά από ηνπ ζηόκαηνο 

6. Οη ρξήζεηο θαη νη ελδείμεηο ηνπ PROLIA απμάλνληαη 



7. Σν PROLIA δελ είλαη αθξηβόηεξν 

Κόζηνο αληνζηενπνξσηηθώλ θαξκάθσλ ζηηο ΖΠΑ (2010) 



Μειέηε ζε  ΢νπεδηθό πιεζπζκό 

(Markov cohort model) 

Γπλαίθεο κε κέζε ειηθία 71 έηε 

θαη Σ-score: ≦ - 2,5  

Jönsson B, et al. Osteoporos Int 2011;22(3):967-82.  

Kέξδνο αλά QALΤ (Quality-Adjusted Life Year)  κε ην Denosumab 

Denosumab έλαληη Κέξδνο 

Με ζεξαπείαο 14.000 € 

Αιελδξνλάηε (generic) 27.000 € 

Ρηδεδξνλάηε 12.000 € 

΢ηξόληην   5.000 € 

ΝΝΣ  (Denosumab vs No treatment) 

 ΢πνλδπιηθό θάηαγκα        18 

 Κάηαγκα ηζρίνπ       36 

  8. Koςτολογικι ανωτερότθτα του PROLIA 
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Κέξδνο κε ην Denosumab ζε όιεο ηηο ειηθίεο 

ζε ζύγθξηζε κε γελόζεκε αιελδξνλάηε ζην Βέιγην 

Hiligsmann M, Reginster JY. Pharmacoeconomic 2011;29(10):895-911. 

  8. Koςτολογικι ανωτερότθτα του PROLIA 





Απνηειεί έλα από ηα  

κεγαιύηεξα πξνβιήκαηα  

ηεο δεκόζηαο πγείαο 

Ο΢ΣΔΟΠΟΡΧ΢Ζ 



Ζ δηάγλσζε, ν πξνδηνξηζκόο  

ηνπ θαηαγκαηηθνύ θηλδύλνπ  

θαη ε επηινγή ησλ αζζελώλ γηα ζεξαπεία  

πξέπεη λα γίλεηαη έγθαηξα 

κε όινπο ηνπο δπλαηνύο ηξόπνπο 

Ο΢ΣΔΟΠΟΡΧ΢Ζ 



Ζ επηινγή θαξκάθσλ γηα ηε ζεξαπεία  

πξέπεη λα βαζίδεηαη ζε δεδνκέλα  

θαη ελδείμεηο κέζα από ηε ιίζηα ησλ 

παιαηόηεξσλ θαη λεόηεξσλ ζθεπαζκάησλ 

Ο΢ΣΔΟΠΟΡΧ΢Ζ 



 Νεόηεξα αληηνζηενπνξσηηθά θάξκαθα θαιύπηνπλ      

ην ζεξαπεπηηθό θελό  
 

Σν Denosumab είλαη ην πξώην θάξκαθν κεηά από 

πνιιά ρξόληα κε δηαθνξεηηθό κεραληζκό δξάζεο 

Ο΢ΣΔΟΠΟΡΧ΢Ζ 



 Εφκολο δοςολογικό ςχιμα που βελτιϊνει τθ ςυμμόρφωςθ 

 Μακροχρόνια αποτελεςματικότθτα ςε όλα τα ςκελετικά ςθμεία  

 Mείωςθ όλων των οςτεοπορωτικϊν καταγμάτων  

 Δεδομζνα  υπεροχισ κατά τθ μετάβαςθ από τθν αλενδρονάτθ 

 Αςφάλεια κατά τθ μακρά χοριγθςθ (5 και 6 ζτθ μζχρι ςιμερα) 

 Αναςτρζψιμθ δράςθ χωρίσ επιβάρυνςθ τθσ ποιότθτασ του οςτοφ 

 Θετικό κοςτολογικό ιςοηφγιο 

 

PROLIA 



Kαινθαηξηλό Δπηζηεκνληθό ΢πκπόζην ΔΠΔΜΤ 2012  

      Mε ηε ζπλεξγαζία ηεο Γ΄Γεξκαηνινγηθήο Κιηληθήο ηνπ Ννζνθνκείνπ «Α. ΢πγγξόο» 

     «Θεξαπεπηηθή πξνζέγγηζε ησλ δεξκαηηθώλ, αξζξηθώλ θαη νζηηθώλ  

            εθδειώζεσλ ζε αζζελείο κε κπνζθειεηηθέο παζήζεηο» 
  

         Ξελνδνρεία «ΗΟNIAN BLUE», «PORTO GALINI», «ΣΔSORO» 

                                      Λεπθάδα  21-24 Ioπλίνπ 2012 

 



1. Σι ςθμαίνει κόςτοσ ςτθν οςτεοπόρωςθ; 

Προσ τον κ. Ηλία Κουρι 

2. Πόςο εξιςορροπείται το κόςτοσ τθσ κεραπείασ 
από το κόςτοσ που προκαλεί θ νόςοσ; 

ΔΡΧΣΖΜΑΣΑ 



1. Πόςο ςτοιχίηει θ οςτεοπόρωςθ ςτθν Ελλάδα; 

Προσ τον κ. Κϊςτα Ακαναςάκθ 

2. Σι ςθμαίνει «ορκι διαχείριςθ» με βάςθ  
     κριτιρια κόςτουσ-αποτελεςματικότθτασ ; 

ΔΡΧΣΖΜΑΣΑ 


