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Με βάση δεδομένα από τη 

Δανία (Open register based 

cohort study με 61 990 άνδρες 

και γυναίκες  ηλικίας  50-94) 

φαίνεται ότι η αγωγή με 

αλεδρονάτη, όσο αφορά τα 

κατάγματα, ακόμη και για 

διάστημα αγωγής > 10 ετών, προσφέρει ένα 

αποδεκτό προφίλ αποτελεσματικότητας / ασφάλειας. Πιο συγκεκριμένα, στη μελέτη : 

 1428 συμμετέχοντες παρουσίασαν κάταγμα στην υποτροχαντήρια περιοχή ή στην 

διάφυση του μηριαίου (επίπτωση 3.4/1000 person years) και 6.784 κάταγμα ισχίου 

(16.2/1000 person years) 

 Ο κίνδυνος για κατάγματα στην 1η ομάδα ήταν μικρότερος όσο  μεγαλύτερη ήταν η 

συμμόρφωση στη θεραπεία με αλεδρονάτη. Ο ίδιος κίνδυνος ΔΕΝ φάνηκε να είναι 

υψηλότερος σε ασθενείς α) με μακροχρόνια χρήση (> 10 χρόνια) β) με τωρινή ή 

προηγηθείσα λήψη αλεδρονάτης 

 Υψηλή συμμόρφωση στην αλεδρονάτη (MPR, a proxy for compliance >80%) 

σχετίστηκε με μειωμένο κίνδυνο για κάταγμα ισχίου, τόσο για τα 5-10 όσο και για > 

10 χρόνια θεραπείας  
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