Osteopordza potichu okrada kosti o vapnik.

Osteopordza je metabolické ochorenie kosti, pri ktorom sa zniZuje obsah kostnej hmoty a nardsa stavba
kosti, ¢im vznika vysoké riziko zlomenin.

Postihuje najma Zeny po menopauze a podla odhadov na osteoporézu celosvetovo trpi az 200 miliénov Zien. Na
Slovensku Zije s tymto ochorenim asi 240-tisic ludi, no len priblizne 30 % z nich je diagnostikovanych a len 18 % sa
adekvatne liedi. Ide totiZ o podceriované ochorenie, ktoré sa povazuje za nevyhnutna sucast starnutia. Pritom vdaka
liecbe a spravnej zivotosprave sa da jeho rozvoju zabranit. Priblizne kaZda tretia Zena a kaidy piaty muZ nad
50 rokov su ohrozeni rizikom osteoporotickej zlomeniny, ¢o predstavuje asi 6 az 8 percent svetovej populacie.

Osteopordza je metabolické ochorenie kosti, pri ktorom sa znizuje obsah kostnej hmoty a nardsa sa stavba kosti,
¢im vznika vysoké riziko zlomenin. ,Malokto si uvedomuje, Ze pri nedostatocnej liecbe mdze byt toto ochorenie
smrtelné. Na nasledky zlomeniny krcka stehennej kosti zomrie viac Zien ako na rakovinu vajecnikov, maternice a
krcka maternice dohromady, upozoriuje profesor Juraj Payer, predseda Spoloc¢nosti pre osteopordzu a metabolické
ochorenia kosti. NajéastejSim priznakom a zaroven najzdvazinejSou komplikdciou osteopordzy su zlomeniny kosti,
ktoré najcastejsie postihuju kréok stehnovej kosti, stavce chrbtice a drobné kosti zapastia. Pacientom mézu spdsobit
stratu pohyblivosti ¢ dokonca smrt. ,KaZdé tri sekundy dochddza niekde na svete k zlomenine, ktorej pri¢inou je
osteopordza. Osteoporotické zlomeniny moézu vznikat uz pri malej zataZi a tlaku, napriklad pri sedeni, prudsom
zakaslani, ¢upnuti, zdvihani predmetov ¢i dokonca objimani. NajzavaznejSie st zlomeniny krcka stehennej kosti, pri
ktorych do jedného roka po tiraze zomiera az 30 % pacientov, varoval profesor Payer. ,Z ostatnych je aZ 80 % po
uraze odkazanych na pomoc okolia ¢i Specializovanu starostlivost.”

Zavaziné komplikacie prindsaju aj osteoporotické zlomeniny stavcov chrbtice, ktoré m6zu mat trvalé nasledky, ako su
intenzivne bolesti chrbtice, deformity, strata telesnej vysky, tlak vnatornych organov ¢i znizena pohyblivost. Zvysuju
Umrtnost pacientov s osteoporézou az o 23 %. Ochorenie sa modie celé roky vyvijat celkom nendpadne a
nespdsobovat Ziadne tazkosti, az kym sa neobjavi prva zlomenina. Preto by mal preventivne navstivit lekara kazdy,
kto ma viacero rizikovych faktorov ochorenia, najma ludia nad 60 rokov. ,Zakladnou diagnostickou metédou je
denzitometrické vySetrenie, vdaka ktorému dokazu lekari zhodnotit zdravie kosti a odhalit problémy este skor, ako
sa prejavia,” vravi profesor. Na lieCbu osteopordzy uz v sucasnosti existuje mnozstvo ucinnych liekov a vSetky su
dostupné aj na Slovensku. Cielom liecby je najma zabranit vzniku zlomenin (zastavit nebezpecnu kaskadu hroziacich
zlomenin hned na zadiatku), ako aj zachovat mnoZstvo a kvalitu kostnej hmoty. Pacienti s osteoporézou maju
moznost liedit sa réznymi ucinnymi latkami s réznym Gcinkom, rozlicnymi formami a reZimami uZivania.

Podla mechanizmu ucinku sa farmakologicka lie¢ba deli na tri skupiny. Stroncium raneldt — liek s dvojitym dc¢inkom
na kost, ktory brzdi odburavanie kosti a zaroven aj podporuje tvorbu nového kostného tkaniva. Antiresorpcéna liecba
ucinkuje tak, Ze brzdi odburavanie kosti a zniZuje riziko zlomenin. Do tejto skupiny patria najma bisfosfonaty,
raloxifen ¢i denosumab s r6znymi davkovacimi rezimami. Do tretej skupiny patria lieky, ktoré zase zvysuju tvorbu, ale
zaroven aj odburavanie kosti — parathormaon.

Rovnako ako vyvoj osteopordzy aj jej lie€ba je dlhodoby proces — minimalne trojro€ny. Dnes sa lieCi vo vSseobecnosti
pat rokov, po ktorych nasleduje prehodnotenie rizikového profilu pacienta. Ak ma byt liecba Uspesna, je dblezité, aby
pacienti uzivali svoje lieky pravidelne a dlhodobo. Mali by spolupracovat s lekarom a vybrat si taky liek, ktorému
déveruju, Ze ich bude u¢inne chranit pred zlomeninou kazdy den, pri vSetkych aktivitich a koni¢koch. Suéastou
uéinnej liecby osteoporézy by vidy mala byt aj sprdvna Zivotosprava, najmi pravidelné cviéenie, vhodné
stravovanie, pravidelny pobyt na sinku. Neoddelitelnou sucastou lie¢by je uzivanie doplnkov véapnika (1 000 —
1 200 mg denne) a Vitaminu D 800 — 1 000 medzinarodnych jednotiek denne).

Zabrante prvej zlomenine! Poznate svoje rizikové faktory?

Aj ked ste nikdy nemali zlomeninu, mali by ste si byt vedomi dalSich faktorov, ktoré mézu spésobit vyssie riziko
vzniku osteoporézy a osteoporotickych zlomenin. Medzi tieto faktory patria: ubytok 3 cm na vySke, skorSia
menopauza (pred 45. Rokom), dlhotrvajica glukokortikoidna liecba (3 mesiace aviac), traviace ochorenia ako
Crohnova choroba alebo celiakia, vrodena osteoporéza, reumatoidna artritida, primarny/sekundarny
hypogonadizmus (nedostato¢na sekrécia testosteréonu semennikmi) u muzov, podvyziva — BMI menej ako 19 kg/m2
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