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Introducao: A osteoporose é uma doenca que afeta todo o sistema esquelético, marcada
pela diminuicao da densidade e deterioracdo do tecido 6sseo, resultando em uma
resisténcia comprometida e, frequentemente, em fraturas. O alendronato de sddio é um
agente anti reabsortivo, primeira linha para tratamento da osteoporose. Objetivo:
Analisar os critérios de prescrigao do alendronato de sédio de 70 miligramas (mg) na
Estratégia de Saude da Familia de Luzerna conforme as diretrizes nacionais e
internacionais, além do devido acompanhamento do paciente e monitorizacao dos efeitos
colaterais. Método: Estudo transversal que incluiu todos os pacientes que tiveram
alendronato de sédio de 70 mg dispensado pela Farmécia Vila Alemanha na Estratégia de
Saude Vila Alemanha de Luzerna (Santa Catarina) no periodo entre 01/01/2023 e
31/12/2023 seguido da analise de seus prontuarios. Resultados: Foram incluidos 83
pacientes, com idades entre 47 e 91 anos, apenas 4,8% possuiam motivos adequados
para prescricao do bifosfonato, adjunto a 24,1% prontudrios que apresentavam
densitometria mineral éssea de controle (DMO). Ainda foi avaliado o tempo de uso desta
medicagdo na populacao estudada, totalizando 53% dos usudrios que utilizavam o
alendronato de sodio por mais de 5 anos. Por fim, foi encontrado 1,2% de complicacdes
relacionadas ao uso da medicacdo. Conclusao: O estudo revela que muitos pacientes que
usam alendronato de sédio ndao fazem densitometria 6ssea em 1-2 anos, e a maioria dos
prontudrios nao justifica sua prescrigdao. Destaca a importancia da prescricdo adequada
do medicamento, combinada com monitoramento regular por densitometria 6ssea, para
controle de tratamento, bem como a rotina de consultas para busca ativa de efeitos
colaterais.
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