Lathund Osteoporos

MISSTANK

Starka riskfaktorer for fraktur:

Andra riskfaktorer for fraktur:

e Hog alder

e Tidigare lagenergifraktur, kota backen.

e Lagbentathet

e Hereditet for hoft eller kotfraktur

e Steroidbehandling po motsvarande
>=prednisolon 5mg/dag i minst 3 man.

e BMI<20kg/m2

e Kvinnor med lag vikt <50 kg
e ROkning

e Viktforlust >5kg/ar

e Inaktivitet

e Menopaus fore 45 ar

e Okad fallbenigenhet

FRAX = hjalp for att skatta risk for fraktur.
Om 10-ars risk >15% finns indikation for DEXA-
matning.

Osteoporos Def. = T-Score <=-2,5 SD
Malsattning med behandling &r att undvika
fragilitetsfrakturer.

UTRED

Malsattning med utredning ar:
1. kvantifiera risk for framtida fraktur
2. diagnosticera sekundar osteoporos.

Anamnes: Fraktur? Minskad kroppslangd?
Riskfaktorer? Andra sjukdomar? IBD?
Malabsorption? Malignitet? Lever?

Rontgen brost och landrygg om ryggvark eller
langdminskning >3cm.

Status: AT? Nutrition? Balans? Kyfos?
Habitus? Cushinoid? Langd vikt.
Rutinstatus, Cor,pulm, buk ,hud mm.

Bentathetsmatning DEXA om FRAX >15% for 10-
ars risk for major osteoporotic fracture

Labb: Hb, SR, kalcium, albumin, TSH, ALP, krea,
PTH. Ev 250H vitD hos aldre moérkpigment, lag
solexponering.

BEHANDLA

Likemedelsbehandling: Baseras pa frakturrisk. Kan innebdara riskreduktion pa 20 - 70%!

Mycket stark indikation

Lag indikation

Ovrig indikation

e Tidigare hoft eller kotfraktur

e Annan lagenergifraktur i
kombination med T-Score <-2,0
och FRAX > 30%

e P.osteroid enligt ovan

Avsaknad av
osteoporosfraktur och
FRAX < 15% oavsett T-
Score!

Individuell bedémning i
enlighet med SoS
Nationella riktlinjer.

Val av behandling:

FaR! Bra till alla. Viktbarande regelbunden aktivitet 30 min 3-5 ggr/v.

PwNPR

Zoledronsyra 5mg (infusion, ej till njursvikt GFR <35 ml/min, osteonekros)
Alendronat veckotablett ( complianceproblem, ej till GFR<35 ml/min, osteonekros)
Denosumab (prolia) 2 ggr/ar, intolerans mot bisfosfonat eller GFR<35 ml/min.

Kalk och D-vit till alla med benspecifik beh.

Efter diagnostik, utredning och val av behandling satts patienten pa Véntelista Osteoporos for arliga
eller halvarsvisa behandlingar. Galler ej om pat behandlas med Alendronat. Kalcium och krea

kontrolleras infor varje behandling.



