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Σύγκρουση συμφερόντων 

• Η παρουσίαση υποστηρίζεται από την εταιρεία UCB 

     GR-N-RM-OP-2200004 



• Γυναίκα ηλικίας 68 ετών (γεν. 1954) 

• Τ.Ε.Ρ. σε ηλικία 51 ετών (2005) 

• 2005: T- score  ΣΣ -2,5  &  ΑΡ ισχίου -2,6 

• Θυρεοειδίτις Hashimoto υπό αγωγή 
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• 2005 έως Νοέμβριο 2017: Αλενδρονάτη – Ρισεδρονάτη 
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• 2005 έως Νοέμβριο 2017: Αλενδρονάτη – Ρισεδρονάτη 

 

• Οκτώβριος 2017: T-score  ΣΣ -3,7  &  ΑΡ ισχίου – 2,6 

 

• Νοέμβριος 2017: έναρξη αγωγής με τεριπαρατίδη για 
δύο έτη 

 

 



Πορεία οστικής πυκνότητας 

BMD  Ο1 – Ο4 BMD  ΑΥΧΕΝΑ ΑΡ ΙΣΧΙΟΥ 

ΟΚΤ 2017 Έναρξη τεριπαρατίδης 0,738 0,670 

ΝΟΕ 2019 Λήξη τεριπαρατίδης 0,740 0,683 
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Ακολουθεί μία διετία αγωγής με ρισεδρονάτη 
(Νοέμβριος 2019  -  Δεκέμβριος 2021) 









T-score  ΣΣ T-score αυχένα ΑΡ ισχίου 

2005 -2,5 -2,6 

2017 -3,7 -2,5 

2021 -3,9 -3,1 

Διαχρονική πορεία T-score 

Διαχρονική πορεία BMD 
Ο1 – Ο4 Αυχένας ΑΡ ισχίου 

2017 0,738 0,670 

2019 0,740 0,683 

2021 0,716 0,608 

Διαχρονική πορεία αγωγής 

2005 – 2017  Αλενδρονάτη  -  Ρισεδρονάτη 
2017 – 2019  Τεριπαρατίδη 
2019 – 2021  Ρισεδρονάτη 



 

• Συνολικά θεωρείται αποτυχία αγωγής 

 

ΑΡΑ: 

 

• Πρέπει να γίνει συνολικός, εξ αρχής έλεγχος 
για αποκλεισμό δευτεροπαθούς 
οστεοπόρωσης 









Τι κάνουμε τώρα ; 





Journal of Bone and Mineral Research, Vol. 32, No. 1, January 2017, pp 181–187 

Effects of Romosozumab Compared With Teriparatide on Bone Density and Mass at 
the Spine and Hip in Postmenopausal Women With Low Bone Mass 

Harry K Genant, Klaus Engelke, Michael A Bolognese, Carlos Mautalen, Jacques P Brown, Chris 
Recknor, Stefan Goemaere, Thomas Fuerst, Yu-Ching Yang, Andreas Grauer, and Cesar Libanati 



JAMA July 27, 2021 Volume 326, Number 4 

Anabolic Therapy for Osteoporosis 
Kristine E. Ensrud, MD, MPH; John T. Schousboe,MD, PhD 



• Έγινε αίτηση για χορήγηση romosozumab 
(“EVENITY”), η οποία έγινε δεκτή και η 
ασθενής άρχισε την αγωγή τον Φεβρουάριο 
2022 για ένα έτος. 
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• Τι προτείνετε να λάβει μετά την λήξη της 
αγωγής με romosozumab ; 




