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Tratamiento convencional 

 
•Suplementación análogos vitamina D y calcio oral 
 

•Diuréticos tiazídicos. Magnesio 
 

 



Hipoparatiroidismo: complicaciones tratamiento  

ECV IR 

J Bone Miner Res. 2013 Nov;28(11):2277-85.  



Hipoparatiroidismo: complicaciones 

Endocrinol Metab. 2015 Jan;30:e37  
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Introducción: tratamiento PTH 



PTH circulante 



rhPTH1–34 vs. rhPTH1–84 

Therapy of hypoparathyroidism by replacement with parathyroid 
hormone.  
Scientifica (Cairo). 2014;2014:765629.  



rhPTH 1-34 



rhPTH 1-34 



rhPTH 1-34:  1 vs 2 iny subcutánea 

J Clin Endocrinol Metab. 1998 Oct;83(10):3480-6 



rhPTH 1-34:  infusión continua 
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rhPTH 1-34:  calidad de vida 



rhPTH 1-34: osteosarcoma 



rhPTH 1-84 



rhPTH1–34 vs. rhPTH1–84 

Therapy of hypoparathyroidism by replacement with parathyroid 
hormone.  
Scientifica (Cairo). 2014;2014:765629.  



rhPTH 1-84 

62 postCx. 24 sem 

100ug/día añadido 
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rhPTH 1-84 REPLACE 
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rhPTH 1-84 



rhPTH 1-84 

25/50/75/100 ug 



Conclusiones 



Conclusiones I 

1. Hipoparatirodismo: se asocia a complicaciones metabólicas no 

resueltas por el tratamiento convencional.  

 

2. Tratamiento con rhPTH está restringidos a casos excepcionales. 

Pediatría, cronicidad. Estudios a largo plazo, seguridad. 

 

3. rhPTH1–34 y rhPTH1–84 presenta un perfil farmacocinético 

diferente. No existen estudios comparación. 

 

4. El tratamiento con rhPTH disminuye los requerimientos de 

calcio y vit D, manteniendo el calcio sérico. Algunos estudios 

demuestran mejoría en los parámetros renales, óseos y 

calidad de vida.  

 

5. La mejoría de los parámetros metabólicos se ha asociado a 

formas más fisiológicas de aplicación: perfusión, parches… 
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