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424/1386 - iESTE MEDICAMENTO NO ME VA BIEN!
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 54 afos que presento cuadro de tetania, parestesias y pérdida de
fuerza proximal de extremidades inferiores que la paciente asociaba a la administracion de
denosumab hacia dos semanas por diagndstico de osteoporosis. Dada la clinica que presentaba la
paciente se derivo a urgencias de su hospital de referencia.

Exploracion y pruebas complementarias: Rigidez muscular, espasmos musculares. Calcio
corregido 7,10 mg/dl, creatinina normal, magnesio normal, fésforo 1,3 mg/dl, PTH 922 pg/ml. Resto
de exploracion y pruebas complementarias normales.

Orientacion diagndstica: Hipocalcemia por denosumab.

Diagnostico diferencial: Hipoparatiroidismo, hipomagnesemia, déficit de vitamina D, farmacos,
hiperfosfatemia, hipoalbuminemia, alcoholismo crénico.

Comentario final: El denosumab es un anticuerpo monoclonal humano (IgG2) que inhibe la
formacion, la funcién y la supervivencia de los osteoclastos, lo que provoca una disminucion de la
resorcion 6sea en el hueso trabecular y cortical. E1 denosumab puede producir hipocalcemia pues al
reducir la resorcion 6sea disminuye la liberacion de calcio desde el hueso al torrente sanguineo. En
2014 la AEMPS consider6 necesario emitir una nota informativa recordando a los profesionales
sanitarios la importancia de corregir una posible hipocalcemia antes de iniciar el tratamiento con
denosumab, la necesidad de que todos los pacientes tomen suplementos adecuados de calcio y
vitamina D y la obligacién de monitorizar los niveles de calcio antes de la administraciéon del fArmaco
y dos semanas después si existe riesgo de hipocalcemia.
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