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Resumen

Objetivos: El objetivo de este estudio fue analizar los niveles plasmaticos de diversas citoquinas
implicadas en el metabolismo 6seo (OPG, RANKL, esclerostina) y en la angiogénesis (VEGF, P1GF,
endoglina) en pacientes con enfermedad dsea de Paget (EOP), ademas de la respuesta tras
tratamiento con acido zoledronico (ZOL) pautado en los pacientes con enfermedad activa.

Material y métodos: Se estudiaron 70 pacientes diagnosticados de EOP, 29 con enfermedad activa.
Se recogieron variables clinicas y se llevo a cabo la determinacién de los niveles plasmaticos de FA,
OPG, RANKIL, esclerostina, VEGF, P1GF y endoglina basales, a los 3 y a los 12 meses de tratamiento
con ZOL 5 mg en aquellos pacientes con enfermedad activa.

Resultados: No hubo diferencias estadisticamente significativas en los niveles plasmaticos de OPG,
RANKIL, esclerostina, VEGF, P1GF y endoglina entre pacientes con EOP activa e inactiva. La FA
disminuyé a los 3 y 12 meses después del tratamiento. Los niveles de RANKL se redujeron y los
niveles de esclerostina aumentaron después de 12 meses. Los niveles de PIGF fueron menores tras
12 meses, mientras que no hubo diferencias en el VEGF plasmatico y la endoglina después del
tratamiento.
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FA ajustado, valor + SD 1.99 + 1.05

0.63+0.16 <0.001

RANKL, valor £ 5D 0.07 £0.03 0.06 £0.04 0.159

Esclerostina, mediana (min; 131.26 (86.59; 120.84 (32.34; 0.397
194.01) 423.32)

4.53 (2.48; 8.36) 7.46(2.27;14.31) 0.277

max)

OPG, mediana (min; max)

P1GF, valor £ SD 9.26 +5.68 10.21 +6.37 0.728
VEGF, valor £ SD 98.86 + 107.02 57.11+43.07 0.254
Endoglina, valor £ SD 3.80+0.95 4,28 + 0.69 0.178
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Discusion: Nuestros resultados mostraron que los pacientes con EOP activa tienen niveles mas altos
de RANKL y niveles mds bajos de OPG que los pacientes con EOP inactiva, aunque no se alcanzo la
significacion estadistica probablemente por el nimero de pacientes. Estos resultados traducirian el
mayor recambio dseo observado en la EOP. No hubo diferencias en los niveles plasmaéticos de
esclerostina entre los pacientes con EOP activa e inactiva, lo que parece sugerir que esta proteina
no estd involucrada en la fase activa de la enfermedad. La disminucion en los niveles de RANKL
observados 12 meses después estan en concordancia con la reduccion de la resorcion dsea que
produce este tratamiento. Por otro lado, el aumento en los niveles de esclerostina observados
después del tratamiento reflejaria la reduccion de la formacién excesiva de hueso que ocurre en
pacientes con EOP activa.



Conclusiones: ZOL disminuye los niveles plasmaticos de FA, RANKL y P1GF e incrementa los niveles
de esclerostina en pacientes con EOP activa. Este tratamiento podria reducir la vascularizacion
patoldgica del hueso pagético ademas de disminuir la resorcion osea.
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