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USO DE ACIDO ZELEDRONICO

Fecha de obtencion del Cl:

Diagnéstico:

Médico (Primer nombre y dos apellidos): Rut:
Paciente (Primer nombre y dos apellidos): Rut:
Representante legal (si corresponde): Rut:
Objetivo

El Acido Zeledrénico 5 mg. (ACLASTA®, DENSIS®), pretende reducir la actividad y las manifestaciones dseas en la enfermedad de
Paget y reducir el riesgo de fractura en osteoporosis severa tanto en hombres como mujeres, y en aquellos con factores de riesgo de fractura

osteopordtica como son los usuarios de corticoides de manera prolongada.

Caracteristicas
El 4cido Zeledrénico (ACLASTA), es un farmaco de la familia de los Bisfosfonatos, que actua inhibiendo la fase resortiva del ciclo del recambio

Oseo. Por esto mejora la calidad dsea en enfermedades como Paget y en la osteoporosis. Se administra por via intravenosa.
En el caso de la osteoporosis postmenopdusica se administrara una dosis de 5 mg una vez al ailo que podria repetirse hasta por 5 afos. En la
enfermedad de Paget se administra una dosis Unica.

En caso de requerir nuevas dosis, su médico tratante lo determinara en base a su condiciéon y respuesta al medicamento.

Riesgos
En general, suele ser bien tolerado durante su administracidn.

Esta contraindicado en caso de hipersensibilidad a los bisfosfonatos, hipocalcemia, embarazo o lactancia. No se recomienda en caso de
insuficencia renal grave.

En los dias posteriores a la administracion, puede presentar sintomas, tales como fiebre, dolores musculares, articulares o de cabeza; los que
en general desaparecen a los pocos dias.

En el caso de los pacientes con enfermedad de Paget, pueden desarrollar hipocalcemia, la que caracteriza por calambres y espasmos
musculares, nerviosismo o convulsiones.

Se ha observado osteonecrosis de mandibula en pacientes tratados con Acido Zeledrdnico. Esta incidencia podria ser mayor en pacientes que
han recibido ademas quimioterapia o glucocorticoides como tratamiento para el cancer, asociado habitualmente a una mala higiene bucal.
Otras reacciones adversas ocasionales, pueden ser la fibrilacién auricular, nduseas, vomitos, diarrea. Menos frecuentes son conjuntivitis,

dolor ocular, dolor abdominal, erupcion cutanea

Declaro que he sido informado/a adecuadamente sobre el tratamiento con Acido Zeledrénico. Estoy conforme con la informacién
recibida, he formulado las preguntas que he creido convenientes y me han sido aclaradas todas las dudas planteadas. Sé que en cualquier
momento puedo revocar mi consentimiento.

Doy mi CONSENTIMIENTO para recibir tratamiento con Acido Zeledrénico.

Firma del Médico Firma del Paciente Firma del Representante Legal



