Patientinformation &

Information angaende osteonekros i kékbenet
till dig som ska behandlas med bisfosfonat eller
denosumab

Du har ordinerats ett lakemedel som &r en benresorptionshdmmare, bisfosfonat
eller denosumab. Lakemedlet du fatt bromsar nedbrytningen av benstommen for
att minska risken for frakturer (benbrott) orsakade av benskorhet.

Lakemedlet dampar amnesomsattningen i benstommen vilket s smaningom gor
att nedbrytningen bromsas kraftigt men dven benbildningen gar lite
langsammare. Det gor att lakningsforloppet i kdkbenet blir mer langdraget om
man till exempel drar ut tdnder.

Sannolikt &r det den viktigaste orsaken till att risken for inflammation och skada
pa kakbenet, sa kallad osteonekros i kakbenet, 6kar nagot efter langvarig
behandling med dessa lakemedel.

Risken for osteonekros i kdkbenet ar lag, mindre an 1 procent, och gar att
forebygga genom regelbundna kontroller hos tandhygienist och tandlékare.
Besok eller radgér med din tandldkare innan du bérjar behandling med
osteoporoslékemedel. Informera din tandldkare om den kommande
behandlingen. Kontakta alltid din tandldkare om nya besvéar med tanderna eller
munhalan skulle uppsta under behandlingen.

Andra viktiga atgarder for att undvika osteonekros i kakbenet ar att sjalv vara
noggrann med munvard till exempel:

e Tandborstning tva ganger per dag. Din tandlékare kan ge rad om andra
atgarder just for dig.

e Patienter som har diabetes eller behandlas med kortisontabletter ska vara
extra noga med varden av tanderna.

e Illa passande lostander och bryggor ska justeras sa att de inte skadar
slemhinnorna.

Vinsten med att minska risken fOor osteoporosfrakturer ar avsevart storre &n den
laga risken for osteonekros nar man foljer ovanstaende rad.
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