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DISCLOSURE

SIN CONFLICTOS DE INTERES PARA ESTA PRESENTACION



AGENDA

Medicamentos que causan ↓ DMO & ↑Fracturas

Algunos aspectos epidemiologia problema fármacos asociados a ↓DMO y Riesgo Fractura ↑

Mecanismos & Implicaciones Clínicas



Medicamentos asociados a ↓DMO & ↑Fracturas: 1/2

-Glucocorticoides (GCs)

- Inhibidores Bomba de Protones (PPIs)

- Inhibidores Selectivos Receptores Serotonina (SSRIs)

-Thiazolidinediones (TZDs)

-Anticonvulsivantes 

-Acetato Medroxiprogesterona (MPA)

-Agonistas & Antagonistas GnRH 

-Terapia Deprivación Andrógenos



Medicamentos asociados a ↓DMO & ↑Fracturas: 2/2

Inhibidores Aromatasa: letrozole, anastrozole, exemestane

-Tamoxifeno 

-Hormona Tiroidea (en exceso)

- Inhibidores Calcineurina: ciclosporina,tacrolimus

-Quimioterapias Cáncer: metotrexato dosis altas, ciclofosfamida

-Anticoagulantes  

-



OSTEOPOROSIS INDUCIDA POR GLUCOCORTICOIDES (GIOP)



Exposición  continua  Inhibidores Bomba de Protones vs. 
Riesgo Fractura Osteoporótica (cadera,vértebra o muñeca)*

Targownik L E et al. CMAJ 2008;179:319-326
©2008 by Canadian Medical Association



C. Shen et al.  Association between use of antiepileptic drugs and fracture risk: 
A systematic review and meta-analysis.   Bone (2014) 246-253

Effect estimates for the use of Antiepileptic Drugs and Fracture Risk:
fenitoina,fenobarbital,carbamazepina,ac.valproico,clonazepam, gabapentina, topiramato, lamotrigina



* Rabenda et al. Relationship between use of antidepressants and risk of fractures: 
A meta-analysis    Osteoporosis Int (2013) 121-137

Meta-Análisis:Riesgo Relativo Fractura asociada a Antidepresivos-SSRI/SNRIs *:
fluexetina, sertralina. Paroxetina, citalopram, duloxetina



* Rabenda et al. Relationship between use of antidepressants and risk of fractures: 
A meta-analysis    Osteoporosis Int (2013) 121-137

Resumen Meta-Análisis:Riesgo Relativo Fractura asociada a Antidepresivos Triciclicos *



Fractura Cadera usuarios Warfarin ≥ 1 año: Incidencia acumulativa *

* D. Misra et al.  Incident long-term warfarin use and risk of osteoporotic fractures: Propensity-score matched cohort of elders
with new onset atrial fibrillation.  Osteoporosis Int (2014) 1677-1684



Acoplamiento resorción osteoclastos con formación ósea por osteoblastos
es crítica para preservar homeostasis ósea
Muchos medicamentos alteran el acoplamiento  las respuestas celulares 
acopladas de osteoclastos y osteoblastos, llevando a osteopenia/ osteoporosis

(*) BL Langdahl, British J Pharmacol 2020



Acoplamiento resorción osteoclastos con formación ósea por osteoblastos
es crítica para preservar homeostasis ósea
Muchos medicamentos alteran el acoplamiento  las respuestas celulares 
acopladas de osteoclastos y osteoblastos, llevando a osteopenia/ osteoporosis

(*) BL Langdahl, British J Pharmacol 2020



Fisiopatología Osteoporosis Inducida por Glucocorticoides en 
Enfermedades Inflamatorias *

Rizzoli, R. & Biver, E.Glucocorticoid-induced osteoporosis: who to treat with what agent?  Nat. Rev. Rheumatol. 2014.



OSTEOPOROSIS INDUCIDA POR GLUCOCORTICOIDES (GIOP)

• Corticoterapia esta asociada con ↑ riesgo fractura que puede iniciarse tempranamente en 
el curso de la terapia, vinculado a la dosis diaria y  acumulativa

• ↓formación ósea & ↑porosidad cortical son elementos patogénicos claves GIOP

• La enfermedad subyacente también contribuye a la perdida ósea & ↑riesgo fractura en 
pacientes con corticoterapia

• Para pacientes con corticoterapia crónica se recomiendan medidas anti-osteoporosis 
preventivas tempranas basadas en umbrales de intervención –FRAX

• Estilo de vida & medidas nutricionales para pacientes con GIOP son idénticos a los de 
osteoporosis primaria

• Farmacoterapia anti-osteoporótica puede detenerse luego de la suspensión de la 
corticoterapia a menos que el paciente continue con riesgo fractura aumentada





Algunos Medicamentos con efectos nocivos homeostasis ósea 
⇒ ↓DMO & ↑Fracturas    Mecanismo de Acción   ½ *

• Glucocorticoides: ↓formación ósea & ↑Resorción Ósea
• Inhibidores Bomba Protones: ? (podría ser por ↓ absorción intestinal calcio)
• Anticonvulsivantes: ? (podría incluir inactivación vitamina D)
• Inhibidores Aromatasa: ↓producción estrógenos ⇒ ↑resorción ósea
• Inhibidores selectivos recaptación Serotonina: ?

*,K. Panday, A. Gona & M.B. Humphrey;Medication-induced osteoporosis:screening & treatment strategies. 
Ther Adv Musculoskel Dis 2014, vol.6(5)185-202



Algunos Medicamentos con efectos nocivos homeostasis ósea 
⇒ ↓DMO & ↑Fracturas    Mecanismo de Acción  2/2 *

• Thiazolidinediones: ↓formación ósea
• Inhibidores Calcineurina: resorción ósea osteoclastos excesiva con 

glucocorticoides
• Heparina: inhibición osteoblastos con ↓formación ósea; resorción ósea ↑
• Warfarina: ↓mineralización ósea

*,K. Panday, A. Gona & M.B. Humphrey;Medication-induced osteoporosis:screening & treatment strategies. 
Ther Adv Musculoskel Dis 2014, vol.6(5)185-202



RESUMEN

• Osteoporosis inducida por medicamentos (OIM)  es un problema de salud 
significativo 

• muchos medicamentos frecuentemente prescritos contribuyen a pérdida ósea 
significativa y fracturas

• Aumento conciencia médica de estos efectos colaterales puede incentivar 
monitoreo salud ósea e intervenciones terapéuticas para prevenir o tratar OIM

• Se necesitan mas estudios para determinar las mejores estrategias de tratamiento 
y prevención de muchas medicamento que ↑ pérdida ósea & fracturas
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