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PRINCIPIO ACTIVO 

 

 
Posología 

 

 
OSTEOPOROSIS 

POSTMENOPÁUSICA 
 

 
REDUCCIÓN DE 

FRACTURAS 
VERTEBRALES 

 

 
REDUCCIÓN 

DE 
FRACTURAS 
DE CADERA 

 

 
OSTEOPOROSIS 

EN HOMBRE 
 

 
OSTEOPOROSIS 
INDUCIDA POR 
CORTICOIDES 

 

ALENDRÓNICO, 
ÁCIDO 

10mg/24 horas 
70 mg/cada 7 

días 
SI SI SI   

ALENDRÓNICO + 
COLECALCIFEROL 

70mg/70 µg 
semana 

70mg/140 µg 
semana 

SI(3) SI SI   

ETIDRÓNICO, ÁCIDO 

400 mg/día x 14 
días cada 3 

meses (máx. 20 
ciclos) 

SI(4)     

IBANDRÓNICO, 
ÁCIDO 150 mg/mes SI(1) SI    

RISEDRÓNICO, 
ÁCIDO 

5 mg/24 horas 
35 mg/semana 

150 mg/mes 
SI(1) SI SI SI(1) SI(Mujeres) 

ZOLEDRONICO, 
ÁCIDO, IV  SI(1,2) SI SI SI(2) SI(1) 

DENOSUMAB 
60 mg SC/6 

meses 
SI(1) SI SI  SI 

HORMONA 
PARATIROIDEA 

(Máximo 24 meses) 
100 µg SC/día SI(1) SI    

TERIPARATIDA 
(Máximo 24 meses) 20 µg SC/día SI(1) SI ND SI(1) SI(1) 

BEZADOXIFENO 20 mg/día SI(1) SI    
RALOXIFENO 60 mg/día SI SI    

TERAPIA 
HORMONAL 

SUBSTITUTIVA 

Estradiol 50 
µg/3-4días 

SI(5)     

CALCIO  
+ 

 VITAMINA D 

Entre 1000 a 
1200 mg 

+ 
800 UI/día (6) 

Corrección de la deficiencia combinada de la vitamina D y calcio en ancianos. Suplemento de vitamina D y calcio como 
coadyuvante a la terapia específica para el tratamiento de la osteoporosis en pacientes con deficiencia o alto riesgo de 

deficiencia combinada de vitamina D y calcio. 

   
(1) Con riesgo elevado de fracturas. 
(2) Incluidos pacientes con una fractura de cadera por traumatismo reciente de bajo impacto. 
(3) En pacientes con riesgo de insuficiencia de vitamina D. 
(4) En mujeres que no sigan una terapia hormonal sustitutiva. 
(5) Prevención de osteoporosis en mujeres postmenopáusicas con riesgo elevado de futuras fracturas, que no toleran o en las que están contraindicadas otras 

alternativas terapéuticas autorizadas para la prevención de la osteoporosis 
(6) En Pacientes con Osteoporosis, >65 años con riesgo de fractura, con déficit de vitamina D, con exposición solar limitada, con aporte de calcio inadecuado (< 

700 – 800 mg día) 
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