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Herramientas
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Valoracion inicial: anamnesis para Atencion Primaria de la Provincia de Alicante

» Antecedentes personales
» Enfermedades y tratamientos osteopenizantes
» Edad de menopausia

» Antecedentes de fracturas

> Inmovilizacion prolongada

> Riesgo de caidas. Caidas recientes

> Habitos de vida

» Tratamientos OP

e - » Calculo ERAX
> Revision y solicitud de estudios
» Realizar tratamientos dentales
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para Atencion Primavia de la Provincia de Alicante

Plan de educacion

> Qué es la OP

» Objetivo del tratamiento
» Dieta

» Ejercicio

> Habitos toxicos

> Prevencion de caidas
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para Atencion Primaria de la Provincia de Alicante

La adherencia a los tratamientos para

prevenir la fractura osteoporotica es

muy baja

. Después del primer afo , al menos el 50% de los
pacientes habian dejado el tratamiento con BFs o
SERMs

. Después del segundo afio el 70-90 % de pacientes
habian dejado su tratamiento, a excepcion de

Denosumab ( persistencia del 55%)

® VvVierte

La importancia
de la adherencia

Reyes C, Tebe C, Martinez-Laguna D, et al. One and two-year persistence with different anti-osteoporosis edications: a retrospective cohort study. Osteoporos Int.
2017;28(10):2997-3004.
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Tratamiento
farmacologico

Tratamientos subcutaneos
en Osteoporosis
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Tratamientos subcutaneos para Atencion Primaria de-l,a..,--?rcy\iﬁn"‘c,i"ajd'e Alicante

« Se proporciona formacion y control en la CER para facilitar la auto-
administracion
« Objetivo del tratamiento
. Manejo del dispositivo
« Correcta técnica de administracion
« Medidas de asepsia
« Rotacion zonas de inyeccion
. Conservar en nevera entre 20C y 89C en su embalaje original
« El paciente debe recibir suplementos de Calcio y Vitamina D adecuados
. Como efecto secundario se podria producir una hipercalcemia leve
transitoria generalmente asintomatica
« Controles AS durante el tratamiento
« Monitorizar niveles de Calcio
« Asegurar adherencia

Ficha técnica Forsteo
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para Atencion Primaria de la Provincia de Alicante

Teriparatida

€ Se administra mediante pluma precargada de forma sc diaria
durante 24 meses , en abdomen y muslos

& Eficacia del farmaco durante 28 dias
€ No interfiere en los tratamientos dentales
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Abaloparatlda para Atencidon Primaria de la Provincia de Alicante

¢ Se administra mediante pluma precargada de forma sc diaria
durante 18 meses, en abdomen y muslos

¢ Eficacia del farmaco durante 30 dias

¢ No interfiere en los tratamientos dentales
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Romosozumab

para Atencion Primaria de la Provincia de Alicante

€ Se administra mediante dos plumas mensuales por via sc durante 12 meses

€ Conservar en frio. Administrar a T@ ambiente

€& Administrar en abdomen muslos y brazos

€ En algunos pacientes se ha observado ligera hipocalcemia transitoria

€ Esta contraindicado en pacientes con antecedentes de ICTUS o cardiopatia
isquémica. Se debe interrumpir el tratamiento si el paciente presenta IAM o ACV

€ En raras ocasiones se han notificado casos de ONM

€ Al finaliza se recomienda continuar con un tratamiento antirresortivo

" " Abucasis solo permite prescribir
para 6 meses’™

Ficha técnica Evenity
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Denosumab para Atencion Primaria de |a -Provin,cié'_de Alicante

€ Se administra mediante inyeccion sc cada 6 meses

€ Conservar en frio. Administrar a T2 ambiente

€ Como eventos adversos graves se han notificado casos de ONM vy fracturas
atipicas

€ Se recomienda evitar los procedimientos dentales invasivos en periodos
cercanos a la administracion del farmaco

€ Si se decide suspender Denosumab se recomienda continuar con otro
tratamiento

Ficha técnica Prolia
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ONM recomendaciones para Atencion Primaria delaProvincia de Alicante

+ Realizar cualquier procedimiento odontoldgico antes de iniciar
tratamiento

+ Insistir a los pacientes que deben:
+ Mantener una buena higiene bucal
+ Someterse a revisiones dentales periddicas @\
+ Notificar de inmediato cualquier sintoma bucal

+ Movilidad dental \

+ Dolor o hinchazdn D D
+ Falta de cicatrizacion de las ulceras
+ Supuracion

Ficha técnica Evenity



ONM recomendaciones

JORNADA FORMATIVA DE REUMATOLOGIA

para Atencion Primaria delaProvincia de Alicante
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Segun las recientes guias de la SEIOMM 2022:

- Aunque el riesgo absoluto de la ONM en los
pacientes tratados con antirresortivos por OP es
muy bajo ,las intervenciones dentales invasivas

,pueden ser un factor de riesgo

. No hay evidencia de que la interrupcion del
tratamiento reduzca el riesgo de ONM en
pacientes que requieren procedimientos dentales

- No obstante si se decide interrumpir o retrasar
Denosumab por un procedimiento dental la
duracion de la interrupcion deberia optimizarse
para minimizar el riesgo de fractura dado su efecto

reversible

SER: Sociedad Espafiola de Reumatologia. FAF: fractura atipica de fémur Naranjo Hernandez A, Diaz del Campo Fontecha P, Aguado Acin MP, et al. Recomendaciones de la Sociedad Espafiola de Reumatologia sobre osteoporosis. Reumatol Clin

2019;15(4):188-210
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Tratamiento no
farmacologico
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1 - Abandono de habitos toxicos para Atencion Primaria de laProvincia de Alicante
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2 - Ejercicio
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2 - E]eI‘CICIO para Atencion Primaria de;-l,a..,--?roﬂv\i.:n,"c’i"afde Aficante

Las personas con Osteoporosis deben:

- Trabajar: la postura, el equilibrio, la marcha y la
estabilizacion de cadera y tronco

. Evitar: abdominales, flexion excesiva y movimientos de e ®
torsion de tronco, ejercicios con carga brusca o de alto -

impacto y
. Fortalecer los musculos para ayudar a: e
. mejorar la coordinacion y el equilibrio n

- mantener la movilidad
. reducir el riesgo de caidas y fracturas

Consejo :
Realizar regularmente 3-4 dias /sem actividad fisica , variando
entre ejercicio de carga del propio peso y fortalecimiento
muscular y postural

1. Osteoporosis Foundation. Huesos fuertes durante toda la vida. Disponible en: ttps://www.osteoporosis.foundation/sites/iofbonehealth/files/2019-
03/2015_ServeUpBoneStrengthThroughoutLife_Brochure_Spanish.pdf
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3 - Dieta rica en calcio y vitamina D
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Calcio

para Atencion Primaria de laProvincia de Alicante

En prevencion primaria la SER recomienda tomar
preferiblemente con la dieta:

m 1000-1200 mg/dia de calcio para mujeres > de 50 afios y
hombres > de 70 anos

B 1000 mg/dia de calcio en mujeres < de 50 anos y hombres
entre 51 y 70 anos

A. Naranjo , P. Diaz del Campo , M.P. Aguado, L. Arboleya , E. Casado, S. Castaneda , J. Fiter Asté , L. Gifre C. Gomez, G. Candelas, F Manuel F. Herndndez y N. Guanabens.Recomendaciones de
la Sociedad Espafiola de Reumatologia sobre osteoporosis Volume 15, Issue 4,Julio-agosto de 2019, paginas


https://www.sciencedirect.com/science/journal/1699258X/15/4" /t "_top

JORNADA FORMATIVA DE REUMATOLOGIA

Ca|CIO para Atencion Primaria de.,I,_a.»;-Pru‘v‘i;n,'ci"éfde Alicante

Leche Q V
> Pilar fundamental Q'c;

» Biodisponibilidad 1000-1300 mg Ca/L (:7

> Absorcion intestinal




A tener en cuenta

JORNADA FORMATIVA DE REUMATOLOGIA

para Atencion Primaria dela-Provincia de Alicante

v’ Los lacteos desnatados aportan la misma
cantidad de Ca que los enteros
v' Los quesos curados tienen mayor cantidad
de Ca pero mas grasas
v' Si intolerancia a la lactosa:
. Leche sin lactosa
. Bebidas vegetales enriquecidas en Ca
. Derivados fermentados
v Cereales integrales, frutos secos o semillas
son ricos en fitatos que disminuyen la
biodisponibilidad del Ca
v' El cacao es rico en oxalatos que disminuyen
la absorcion del Ca
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para Atencion Primaria de la Proavincia de Alicante

« Verduras de hoja verde

« Legumbres
« Frutos secos
« Bebidas vegetales + Ca

« Algas: hiziki, wakame, kombu,
dulsel

Biodisponibilidad
v Fitatos
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Vitamina D para Atencion Primaria dela-Provincia de Alicante

La SER recomienda la toma diaria de 800 UI de Vitamina D en :

Pacientes con OP

> de 65 anos con riesgo de fractura
Déficit de Vitamina D

Exposicion solar inadecuada

Aporte de calcio < a 700 - 800 mg/dia

X X X X X

A. Naranjo , P. Diaz del Campo , M.P. Aguado, L. Arboleya , E. Casado, S. Castaneda , J. Fiter Aresté , L. Gifre C. Gémez, G. Candelas, F Manuel F. Herndndez y N.
Guanabens.Recomendaciones de la Sociedad Espafiola de Reumatologia sobre osteoporosisReumatologia Clinica Volume 15, Issue 4,Julio-agosto de 2019, paginas


https://www.sciencedirect.com/science/journal/1699258X" /t "_top
https://www.sciencedirect.com/science/journal/1699258X/15/4" /t "_top

Fuentes de Vitamina D JORNADA FORMATIVA DE REUMATOLOGIA

para Atencion Primaria delaProvincia de Alicante

. Pescados grasos
— S . Moluscos y crustaceos
- Yema de huevo
. Derivados lacteos

Atencion a los desnatados
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Otras consideraciones

para Atencidn Primaria dela Pravincia de Alicante

= Proteinas: fuente de aminoacidos esenciales. Asegurar 0.8 g/kg/dia. En
personas mayores hasta 1-1.2 g/kg/dia. El exceso provoca calciuria
> Origen animal y vegetal
= Vitamina K: facilita la mineralizacion
> Verduras de hoja verde
= Vitamina C: induce la formacion de osteoblastos , osteoclastos y
colageno
> Frutas y verduras
= Magnesio: favorece la formacion o0sea
> Frutos secos , legumbres, espinacas, alcachofas
> Acidos grasos omega 3: modulan la actividad de osteoclastos ,
osteoblastos y controlan el metabolismo del Ca
> Semillas de lino y chia, frutos secos, pescado azul, espinacas, brocoli

= Limitar la ingesta de sal, cafeina y bebidas carbonatadas
= Evitar el consumo de alcohol y tabaco

AMGEN. Cémo mantener los huesos saludables. Disponible en: https://protecturlife.eu/wp-content/uploads/2021/01/2.-Manten-tus-huesos-saludables AMGb.pdf Fecha de acceso: 23 agosto 2023



GAR

ASOCIACION ESPANOLA
CON LA OSTEOPOROSIS
Y LA ARTROSIS
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para Atencion Primavia de la Provincia de Alicante

Como mantener los huesos saludables

(%) Elcaldo es un elemento fundamental  (5) Necesita a la vitamina D para su
en la salud 6sea y puede obtenerse con absorcién intestinal.’
relativa facilidad a partir de a dieta.’

LOS BENEFICIOS DEL CALCIO Y DE LAVITAMINA D

En mujeres posmenopausicas [mayores de 50 anes| y hombres mayores de 50 afos, {a
ingesta de calcio/dia recomendada es de 1.000-1,200 mg.
La vitamina D contribuye a [a absarcion del calcio de los alimentos en el intestine y garantiza
una correcta renovacién y mineralizacion dsea. Se produce en la piel por exposicion 2 les
rayos ultravicleta del sol.

¢Como aportar |a ingesta diaria de calcio en su dieta?

1 racion (300 mg
1 racion {300 mg l = : 1 racion (100 mg |
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Prevencion de
fracturas




JORNADA FORMATIVA DE REUMATOLOGIA

Prevencion de caidas

para Atencion Primaria de |a -Provi=ncia de Alicante

Factores mas frecuentes asociados a caidas :

N »
v Edad > 80 anos " ‘ )
v Disminucion de agudeza visual K E

v Consumo de farmacos

v/ Hipotension ortostatica ;*'f_;, ; »

v’ Inestabilidad ? % o,
v’ Caidas frecuentes en el ultimo afio \ - \cl
v Obstaculos -~

v’ Zonas de poca iluminacion

» g
_J \rs
v Superficies deslizantes t“ o \y
v' Subirse a objetos inestables

1. Consejo General de Colegios Oficiales de Enfermeria de Espafia e Instituto Espafiol de Investigacién Enfermera. Guia de recomendaciones préacticas en enfermeria. Osteoporosis. Abril 2023. Disponible
en:https://enfermeriazamora.com/guia-de-recomendaciones-practicas-en-enfermeria-entrada-en-el-paciente-con-osteoporosis/.
2. Osteoporosis informarse para prevenir. Prevencion de caidas. Disponible en: https://www.osteoporosismexico.org/prevencin-de-caidas


https://enfermeriazamora.com/guia-de-recomendaciones-practicas-en-enfermeria-entrada-en-el-paciente-con-osteoporosis/

Prevencion de caidas

Consejos

Evitar automedicacion
Evitar el consumo de alcohol
Revisar vista y audicion
Adecuar el entorno:
. Evitar obstaculos
. Ducha, barras de sujecion...
. Iluminacion
. Uso de calzado adecuado
Evitar superficies mojadas
Mejorar estabilidad
Evitar subirse a escaleras , sillas ... e R
Sentarse en la cama antes de levantarse &9 «st B
Teléfono/tele-asistencia accesible

1. National Institute on Aging. Prevenga las caidas y fracturas. Disponible en: https://www.nia.nih.gov/espanol/prevenga-caidas-fracturas.
2. Fundacién Espafiola de Reumatologia. Diez consejos para pacientes con osteoporosis. Disponible en: https://inforeuma.com/diez-consejos-para-pacientes-con-osteoporosis/.
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LI 4
Gestion de una FLS 1 FURNIA CU| .
para Atencion Primaria de |la Pravincia de Alicante

¢ Qué son las Fracture Liaison Services (FLS)?

Las unidades FLS son un modelo multidisciplinar de atencion al paciente, que de forma
coordinada, asume la responsabilidad de identificar, tratar y apoyar a los pacientes con

fracturas por fragilidad, interviniendo de forma adecuada sobre cada paciente, reduciendo asi, la
probabilidad de que sufran otra fractura.

Comparacion de los pacientes evaluados
para osteoporosis con o sin unidad FLS: - P 4

>95% de los pacientes con fractura por fragilidad

IEEJIIIE» I -
0 100
<25% de los pacientes con fractura por fragilidad
_sneis M |
I
0 100

*Especialista: traumatdlogo, reumatologo,
geriatra, rehabilitador, radidlogo...

IOF. Capture the Fracture. What is.a PEC? . Disponible en: https://www.capturethefracture.org/what-is-a-pfc.



Organigrama de una FLS

9

Coordinador

IDENTIFICACION de pacientes con fracturas por fragilidad
EVALUACION del riesgo de fractura

La coordinacion entre
hospital y atencion primaria
es clave :

Comunicacion entre equipo AP y especialistas

Hospital Centro de Atencion

v Ayuda a la identificacion y , Primaria
. . . INTERVENCION adaptada a las necesidades del paciente
seguimiento de los pacientes

. . TRATAMIENTO . PREVENCION DE ESTILO DE
v Mejora la adherencia al

tratamiento

BASE DE DATOS

El abordaje integral del paciente hace posible la
prevencion de nuevas fracturas :

1. Naranjo A, Ojeda-Bruno S, Bilbao Cantarero A, et al. Results of a model of secondary prevention for osteoporotic fracture coordinated by rheumatology and focused on the nurse and primary
care physicians. Reumatol Clin. 2014;10(5):299-303 2. IOF. Capture the Fracture. What is a PFC? Disponible en: https://www.capturethefracture.org/what-is-a-pfc.
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Mensajes para llevar a casa

para Atencidn Primaria dela Pravincia de Alicante

> La enfermera tiene un papel primordial con respecto a la OP
> Prevencion, deteccion, manejo y prevencion de fracturas
> Podemos hacer prevencion en la poblacion general a traves de la
educacion para la salud
> Educacion desde la infancia
> Educacion en cualquier puesto de trabajo
> Dieta, ejercicio y abandono de habitos toxicos son utiles como
herramientas de prevencion y tratamiento de la OP
> Debemos promover la adherencia terapéutica
> Objetivo del tratamiento
> Uso correcto de los farmacos
> Prevenir fracturas :
> Prevenir caidas
> Abordaje integral del paciente
> Coordinacion entre atencion primaria y especializada







