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DENOSUMAB - DAS WICHTIGSTE FUR PATIENT:INNEN

Wie wirkt Denosumab?

e Hemmt den Knochenabbau sehr stark bei gleichzeitigem Knochenanbau
e Senkt deutlich das Risiko fur osteoporotische Knochenbriiche
¢ Normale Knochenqualitat, verbesserte Mineralisierung des Knochens

* 1 Injektion subcutan alle 6 Monate +/- 2 Wochen

/\ Wichtig: Denosumab darf nicht einfach ohne arztliche Kontrolle abgesetzt oder verzégert werden

Was muss vor Beginn uberpriift werden?

e Kalzium im Blut darf nicht zu niedrig sein

e Kalzium + Vitamin D regelmafig einnehmen
(Erndhrung/Supplemente])

Seltene, meist harmlose Nebenwirkungen:

e Hautreaktionen (Rétung, Ekzem)
¢ |nfekte der Haut
e Blahungen

e Voribergehend schwankender Kalzium und
Parathormon Spiegel

Zahne & Kieferknochen:

¢ Sehr seltene Komplikation am Kieferknochen -
Wahrscheinlichkeit 0,05 %

e Risiko steigt bei:
- Entzindungen im Mund

- Zahnoperationen — hier gibt die Leitlinie
klare Empfehlungen

e Vor Therapiebeginn:

Sofern nicht regelmaBig: Zahnarztliche Kontrolle empfohlen

/\ Wichtig: Der Schutz vor Knochenbriichen ist deutlich gréBer als dieses sehr seltene Risiko!

Quelle:
Osterreichische Osteoporose Behandlungsleitlinie
Dimai HP, Muschitz C et al. Wien Klin Wochenschr. 2024

Weitere Infos
zum Thema
Osteoporose



