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OPTIMISE skal

forbedre behandlingen

- AfInge Hald

Forskere mangler i dag viden
om, hvordan man bedst behand-
ler knogleskgrhed pa lang sigt.
Samtidig veelger mange patien-
ter hvert ar at droppe ud af deres
medicin, fordi de er i tvivl om ef-
fekten ved deres behandling.

Det skal forskningsprojektet OP-
TIMISE sendre pa. OPTIMISE har
netop som ambition at skaffe vi-
den om, hvordan man bedst an-
vender de forskellige medicinske
behandlinger og derved optime-
rer behandlingen af knogleskgr-
hed hos den enkelte patient.

*Somdetserudidag, harvistore
udfordringer i forhold til at fa pa-
tienter med hgj risiko for knog-
lebrud i behandling og i forhold
til at finde den rette behandling
bade pa kort og lidt laengere sigt
til at modvirke knoglebrud hos
den enkelte patient,” forteeller
professor Bente Langdahl fra
Aarhus Universitetshospital og
Aarhus Universitet.
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Bente Langdahl star i spidsen
for forskningsprojektet, hvor
hun i samarbejde med kolleger
fra hele landet vil lave tre klini-
ske studier og etablere et nyt
register over forekomsten og
behandlingen af knogleskor-
hed i Danmark. I dag opbeva-
res data fra DXA-scanninger,
som bruges til at vurdere gra-
den af knogleskgrhed, pa de
enkelte hospitaler. Men som
en del af OPTIMISE vil landets
DXA-resultater sgges inklude-
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ret i en central database, som
sammen med oplysninger fra
registre om knoglebrud, andre
sygdomme, blodprgver, kon og
alder skal anvendes til bedre
at kunne forudsige, hvem der
er i hgj risiko for at padrage sig
knoglebrud i fremtiden, og som
derfor vil have stor glaede af me-
dicinsk behandling, der reduce-
rer risikoen for knoglebrud.

Mere individuel behandling
De kliniske studier skal un-

Om OPTIMISE-projektet:

OPTIMISE (Optimised Long Term Management of Osteoporosis) er
stgttet med 25 mio. kr. fra Novo Nordisk Fonden.

Projektet ledes af en gruppe forskere fra Aarhus Universitetsho-
spital, Odense Universitetshospital, Hvidovre Hospital, Aalborg
Universitetshospital, Holbaek Sygehus og Sjeellands Universitets-
hospital i Kgge i samarbejde med andre hospitaler med forsk-
ningsmaessig interesse for knogleskgrhed.




dersgge, hvordan man bedst
benytter det nye laegemiddel
Evenity (romosozumab) samt
konsekvenserne af behand-
lingspause med Alendronat
efter tre-fem ar. Derudover vil
forskerne finde ud af, om pa-
tienter, der stopper behandling
med Prolia, kan undga knogle-
tab og dermed tilbagefald.

“Malet er, at personer med
knogleskgrhed skal have en
langt mere individualiseret be-
handling. Vi ved godt, hvordan
vi skal behandle knogleskgrhed
pa den korte bane, men nu far
vi viden om, hvad der bedst kan
betale sig for at forhindre an-
tallet af knoglebrud i ti ar eller
mere. Samtidig kan vi forha-
bentlig fastholde flere patienter
i deres behandling ved at have
data til at understgtte valg af
behandling bade i forhold til op-
start og pa leengere sigt,” siger
Bente Langdahl.

Vil du bidrage til forskningen?

Forskerne bag OPTIMISE sgger i gjeblikket forsggs-
personer til de tre kliniske studier i projektet.

ALEXIS-STUDIET

Studiet undersgger konsekvenserne af behandlingspause med
Alendronat efter tre-fem ar. Desuden vil forskerne undersgge,
om blodprgver kan bruges i stedet for DXA-scanninger for at
kontrollere, at behandlingspausen tales, og patienten ikke taber
knoglemasse.

Til studiet sgges i alt 1.400 kvinder, der:

* Har osteoporose uden at have haft knoglebrud og har
vaeret i behandling med Alendronat i mindst tre ar.

ELLER

* Har osteoporose, har haft knoglebrud og har veeret i
behandling med Alendronat i mindst fem ar.

Forsggspersonerne vil ved lodtraekning blive delt i to grupper,
som modtager behandling med enten Alendronat eller placebo.

ZOLARMAB2-STUDIET

Studiet undersgger, om patienter, der stopper behandling med

Prolia, kan undga knogletab og dermed tilbagefald.

Til studiet sgges i alt 200 kvinder, der:

* Har haft knogleskgrhed (uden knoglebrud), er i behandling med
Prolia og har veeret dette i mindst to ar samt har reageret sa godt
pa medicinen, at de i dag har osteopeni.

Forsggspersonerne vil blive delt i to grupper, der vil modtage

behandling med Aclasta efter forskellige behandlingsplaner.

OPTIMIST-STUDIET

Studiet undersgger, hvordan man bedst benytter det nye leege-
middel Evenity (romosozumab).

Til studiet sgges 270 kvinder, der for nylig har fdet diagnosen
sveer knogleskgrhed, og som har haft knoglebrud inden for de
seneste tre ar.

Forsggspersonerne vil blive delt i tre grupper, der vil modtage
forskellige kombinationer af behandling med Evenity og Aclasta.

Er du interesseret i at deltage som forsggsperson i et af de tre
studier, sa kontakt Klinik for knogleskgrhed, Aarhus Universitets-
hospital, pa mail osteoporose-forskning@auh.rm.dk
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