Fiir Sie gelesen

Schiitzt Zoledronsaure vor
Kollaps des Femurkopfs?

Lee et al. untersuchten in einer randomisierten Multicenter-
Studie, ob die praventive Gabe des Bisphosphats Zoledronsau-
re die Infraktion des Hiiftkopfs bei Osteonekrose verzégern

kann.
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Einleitung

v

Die Osteonekrose des Femurkopfs fiihrt
hdufig zur Infraktion des nekrotischen
Areals mit anschlieBender Degeneration
des Hiiftgelenkes und ist die hdufigste Ur-
sache fiir die Hiiftendoprothetik bei jun-
gen Erwachsenen. Es wurde wiederholt
berichtet, dass die Einnahme von Bisphos-
phonaten diesen Prozess verzégern kann.
Diese 2-jdhrige prospektive randomisier-
te open-label Multicenter-Studie, sollte
kldren, ob Zoledronat die Infraktion des
Femurkopfs bei Osteonekrose verhindern
kann und die Notwendigkeit der Hiiften-
doprothetik reduziert.

Methodik

v

110 Patienten mit nicht traumatischer Os-
teonekrose des Hiiftkopfes (Steinberg-
Stadium I oder II) und einem nekrotischen
Bereich von>30% wurden in diese Studie
eingeschlossen und randomisiert der Zo-
ledronsdure- (n=55) bzw. der Kontroll-
gruppe (n=55) zugeteilt. Die Patienten in
der Zoledronat-Gruppe erhielten
5mg/Jahr Zoledronat intravends fiir 2
Jahre, wahrend Patienten in der Kontroll-
gruppe dieses Medikament nicht erhiel-
ten. Der primédre Endpunkt war die Uber-
lebensrate in Bezug auf das Auftreten der
Infraktion des Femurkopfes (>2 mm). Die
Patienten wurden fiir mindestens 2 Jahre
nach Studieneinschluss beobachtet.

Ergebnisse

v

Widhrend des 2-Jahres-Follow-up, kam es
zum Kollaps bei 29 Femurkopfen in der
Zoledronat-Gruppe und bei 22 in der Kon-
trollgruppe (p>0,05). Eine Hiiftendopro-

these erhielten 19 Patienten in der Zoled-
ronat-Gruppe und 20 in der Kontrollgrup-
pe (p>0,05).

Zoledronat verhindert nicht die Infraktion
des Hiiftkopfes bei Osteonekrose mit
Steinberg-Stadium I oder II bei einem
mittleren bis grofen nekrotischen Be-
reich, und reduziert nicht Anzahl der da-
durch bedingten Hiiftendoprothesen.

Kommentar

v

Die prdventive Behandlung der Osteonek-
rose des Femurkopfs mit Bisphosphona-
ten ist nach der vorliegenden gut geplan-
ten randomisierten Multicenter-Studie
nicht indiziert. Es fanden sich keine klini-
schen Vorteile durch Zoledronat-Gabe im
Vergleich zur Kontrolle. Auch die Anzahl
der Hiiftendoprothesen wurde nicht re-
duziert. Somit gibt es weiterhin keine viel-
versprechende nicht-invasive Therapie-
maoglichkeit der Osteonekrose des Hiift-
kopfes bei mittlerem bis gro8em Nekrose-
areal, um operative Verfahren (Dekom-
pression, Spongiosatransplantation, Os-
teotomie) zu umgehen. Ob ein anderes
Bisphosphonat bessere Ergebnisse erzie-
len wiirde, bleibt stark zu bezweifeln.
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