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INTRODUCCION RESULTADOS
En los pacientes sometidos a trasplante hepatico se ha descrito una pérdida de masa dsea en los primeros 6 meses y Se incluye un total de 97 pacientes:
un aumento de fracturas tanto en los que presentaban osteoporosis previa como en aquellos con densitometria
normal. Las causas son el tratamiento con corticoides y otros factores de riesgo previos y posteriores al trasplante.
Los bifosfonatos han demostrado una disminucion de la pérdida dsea acelerada y un aumento de la masa 6sea lumbar,

75 77.3%

asi como una disminucidn del nimero de fracturas. 19 19.6%
22 22.7%
57 58.8%
OBIJETIVOS 66 68% 21 21.6%
v" Evaluar las caracteristicas y la salud mineral dsea de los pacientes incluidos en el estudio pretrasplante hepatico en
el HGUA. 70 72%
v' Evaluar la indicacién de tratamiento antirresortivo y con suplementos de calcio y vitamina D. 3 3.1%
s 17 17.7%
MATERIALY METODOS 15 15.5%
Estudio descriptivo trasversal de pacientes ingresados en la Unidad Hepdatica del HGUA para valoracién multidisciplinar
pretrasplante hepatico desde febrero de 2019 hasta marzo de 2021. 41 42%
Se recogen sexo y edad, indice de masa corporal (IMC), consumo de alcohol y tabaco, y la causa del trasplante. Se 30 30.9%
cuantifica la funcion renal a través de la férmula CKD-EPI estimada para niveles de creatinina y de creatinina-cistatina Tabla 1. Caracteristicas de los pacientes.
C. Se evalua la presencia de osteoporosis u osteopenia densitométrica, el nimero de fracturas dseas por fragilidad y
de acufiamientos vertebrales objetivados por radiografia, asi como la necesidad de iniciar y/o mantener tratamiento B HEPATOCARCINOMA 36% 88 90.7%
antirresortivo y con suplementos de calcio y vitamina D. m ALCOHOL 35%
Las variables categdricas se expresan como frecuencias y porcentajes, y las variables continuas con distribucion MULTIFACTORIAL 9% Tabla 2. Salud mineral dsea de los pacientes.
normal de datos, como media y desviacion estandar (DE). NO FILIADO 6%
m OTRAS 6%
B VHC 4%
CONCLUSIONES B NASH 3%
v Un gran nimero de pacientes candidatos a trasplante hepdtico presentaron factores de riesgo para el desarrollo de mVHB 1% Gréfico 1. Motivo del trasplante hepatico.

fracturas dseas: osteopenia y osteoporosis, fracturas previas por fragilidad, déficit de vitamina D y consumo de
alcohol y tabaco.

v" Los pacientes con osteopenia/osteoporosis y con déficit de vitamina D o ingesta inadecuada de calcio diario
recibieron tratamiento antirresortivo y suplementos de calcio y vitamina D.

En el 54.6% de los pacientes se inicid tratamiento antirresortivo y en aquellos con déficit de vitamina D se
prescribié terapia sustitutiva. Estos mismos tratamientos se mantuvieron si ya habian sido iniciados
anteriormente (el 9,3% llevaba tratamiento antirresortivo y el 13,4% suplementos de calcio y vitamina D).




