Kedves betegiink engedje meg, hogy néhany szoban tajékoztassuk
betegségoérol és annak terapiajarol

Az OSteOpOI‘OSiS a csontrendszer szisztémads, progressziv betegsége, melyet a csonttdmeg

fogyasa, a csont mikroarchitecturijanak karosodasa, mindezek kovetkeztében a csont
torékenységének fokozddasa, a torési kockazat novekedése jellemez.
A csontritkulds szempontjabdl rendkiviil nagy jelent6ésége van annak a csiics csonttomeg

mennyiségnek, amit ki-ki szervezetében életének kb. 30-35. évéig felhalmozni képes.

A csucs-csonttomeg az egyénben mintegy 70 %-ban genetikusan determinalt tényezd.

Az azonban, hogy a genetikus hajlam kiben mennyire realizalodik, mar nagyrészt kiilso
tényezot, foleg az életmdd kérdése.

A csontritkuls lehet 6nall6 allapot, de kialakulhat mas betegség kovetkeztében is.

A csontok stiriségének lassti fokozatos csokkenése természetes folyamat, mely kb. 40 éves
kortdl kezdddik el.

NOknél a ,,valtozé korban” és utdna a csontvesztés folyamata felgyorsul. 65 éves korig
ugyszOlvan minden no elvesziti a menopauza eldtti csonttomegének legalabb egyharmadat,
ami a csonttorés veszélyét nagymértékben noveli.

65 éve felett a ndk és a férfiak csonttomeg vesztése csaknem azonos mértékii.

Elsodleges osteoporosis

1. Postmenopausds osteoporosis
- noknél valtozo korba jutaskor, oestrogén hormon szint csokken
- 45-60 éves korban jellemzobb az el6fordulasa

- csigolyatorések jellemzik , mert a szivacsos csontdllomany csokken

2. Senilis — idos kori — osteoporosis
- csontépitd sejtek mennyisége és tevékenysége csokken
- aszivacsos és a kérgi csontdlloméany is azonos mértékben csokken

- csigolya-, combnyaktorések jellemzok



3. Juvenilis osteoporosis
- riziko6faktorai kevésbé ismertek
- korai sziiletés , alacsony sziiletési suly
- taplaltsag exogén vagy betegségbdl adodo elégtelensége
- serdiilést zavar6 vagy késleltetd allapotok

- Uujabb adatok szerint : anorexia , mas pszichés stresszallapotok

Madsodlagos osteoporosis

- osteoporosishoz vezetd betegségeket az alabbi tablazatban foglaltam 6ssze

Kialakuldst elosegito tényezok

Minden rizik6faktor megduplazza az alapkockazatot , csoportositasuk két tényezd szerint
torténhet :
Endogén tényezok

- életkor

- ndinem

- sovany alkat , alacsony termet

- attino bor , kékes sclera

- szOke vagy voros haj

- fehér vagy azsiai szarmazas

- terhelt csaladi anamnézis

- késdi menarche, korai menopausa

- nullipara status

Exogén tényezok

1. Eletmdd jellegii

- dohanyzas , alkoholizmus , kdvéabuzus , elégtelen Ca- , fehérje , vitaminellatottsag,

mozgésszegény €letmdd , napsugarzas hidnya , miivi menopausa

2. Szerzett betegségek

- Hypogonadizmus , Cushing koér , Hyperthyreosis , Kronikus vesebetegség ,
felszivodasi zavarok , pancreas elégtelenség , immobilizacio , Rheumatoid arthritis ,
bélrezekcid , tejintolerancia

3. Gyogyszerek



véralvadasgatld készitmények , gliikkokortikoidok , teophyllinek , citosztatikumok ,

antikonvulzansok , kacsdiuretikumok

Tiinetek ismertetése

derék és hatfajdalmak

gerinc meggorbiilése ( hati gorbiilet fokozddasa kovetkeztében az agyéki gorbiilet
elsimul , a hatizomzat és a szalagok megfesziilnek , a hasizmok megnyilnak ,
elengednek )

testmagassag csokkenés

barmely csont torése kis trauma hataséara

mas okkal nem magyarazott csigolyatorés

Diagnosztika

Az osteoporosis felismerésének legfontosabb eszkdze annak kimutatasa , hogy a csontok

asvanyi tomege kisebb a kivanatosnal.

A diagnosis felallitdsanal harom Iépcsat kiilonithetiink el.

L. Asvdnyi csonttomeg pontos megdllapitdsa

Mobdszerei :

.

DXA vizsgéalat. Mérési hely lehet a periférias csontokon , ill. , agyéki gerincen,
femirnyakon . A mért csontstirliséget az egészséges fiatalok atlagértékéhez kell
hasonlitani és a kiilonbséget a fiatal populacié normalértékének szoérasaban kifejezni.
Komputertomografia

Ultrahangvizsgalat

Laboratoriumi vizsgdlatok

alapvetd labor vizsgilatok : Se Ca , Se P, vizelet Ca irités, Se Osszes ill.

csontspecifikus alkalikus foszfataz aktivitas ( osteoblast muk. jelz6 marker)

csontanyagcserét érintd hormonok : Se parathormon , Se FSH , Se TSH,

csontatépiilésbol szarmazd anyagok : Se alkalikus foszfataz , Se osteocalcin ,

kollagén- keresztkotés ( keresztkotés tartalmi peptidek mennyiségének mérése

vérben vagy vizeletben )

III1 . Csontrontgen felvételek

Osteoporosis szempontjabol legfontosabb az oldaliranyu gerinc és a kéz rtg vizsgalata.

Differencial diagnosztikat a kétiranyd dorsolumbalis gerinc , medence , koponya ,

csoves csont felvételek szolgaljak.



1. Primer prevencio
- egészséges életmddra nevelés révén a csics csonttomeg kifejlodését majd a
csonttomeg megdrzését jelenti

Kialakuléast befolyasold tényezok

- genetikai hattér
- fizikai aktivitas
- taplalkozasi szokasok
- hormonalis tényezdk
Eszkozei: az egészséges életvitel, taplalkozas, kelld Ca és D Vitamin bevitel, rendszeres

tesztedzés, a dohanyzas- és alkoholmentes életmdd

2. Secunder prevencio
- veszélyeztetett gyors csontvesztok és mas rizikdcsoportba tartoz6 egyének kisziirését
és korai kezelését célozza
Eszkozei:
- rizik6tényezok kiiktatdsa — dohanyzas, alkoholizmus, kavé abusus, elégtelen
Ca, fehérje és vitamin ellatottsag, mozgasszegény életmdd

- megfeleld munka biztositasa, foglalkozéasi tanadcsadas

3. Tercier prevencio
- akialakult osteoporosis kovetkezményeinek megeldzését jelenti
- elesés kikiiszobolése : lakédsatalakitas-akadalymentes kornyezet , segédeszk6zok
alkalmazasa ( timbot , kapaszkodé , csip6védo nadrag )
- megfeleld taplalkozas
- testmozgas
- gyogyszeres kezelés
- megmaradt csonttdmeg megdrzése
Eszkozei:
- gybogytorna
- Onellatas gyakoroltatasa
- segédeszkoz ellatas
- akozosség és a csalad nevelése
- kozlekedési — épitészeti megoldasok, lakasatalakitas (akadalymentes kornyezet), a

motivacio eldsegitése.



A miér kialakult csontritkulds a beteg egész életmddjanak megvaltoztatasat igényli és ehhez
megfeleld ismeretanyagra, Onmaga irdnti feleldsségérzetre, valamint képességekre van

sziiksége.

Eletmédbeli valtoztatasok

Mozgds
Az osteoporosis kovetkeztében a gerinc alakja, statikai helyzete megvaltozik. Az izmok
feszess€é valnak, mas részikk megnyulik, meggyengiil. A megvéltozott terhelés
faradékonysagot, tartds fajdalmat idéz elo.
A fajdalom kovetkeztében a mellkas feszes, a 1égzés feliiletes, nem kielégitd.
Rendszeres testedzéssel az altalanos erOnlétet, az alloképességet javithatjuk.
Gyogytorna célja:

- fajdalom csokkentése

- légzésjavitas

- 1zomerOsités

- tartas javitas
A gyakorlatok rendszeres végzésével javithatdé az egyensulyérzés és a csontok teherbird
képessége. Nem neheziil sziikségtelen nyomés a gerincre, ez mélyebb 1égzést, jobb mozgast

tesz lehetové.

Etrendi valtoztatdsok

A megfeleld étkezés és taplalkozas elengedhetetleniil sziikséges mind a megfeleld cstcs-
csonttomeg kialakitasdban, mind a csontvesztés csokkentésében, valamint a kialakult

manifeszt osteoporosis terdpidjdban.

Legismertebb tényez6 a kalcium.
A szervezet legjobban a tej- €s tejtermékek kalcium tartalmat tudja hasznositani.,
Tovéabbi kalcium forrds: tojis, szarazbab, cseresznye, banin, vOrds- és fekete ribizli,

csipkebogyd, retek, tok, fejes salata, siitotok.



A kalcium mellett a szervezetnek nagy sziikséges van A, C, D vitaminra, valamint nem tulz6
Joszfor és fehérje fogyasztasra.

A megfelel6 fehérje bevitel el0segiti a kalcium felszivodasat.

Az A vitamin eldsegiti a D vitamin beépiilését a szervezetbe, a D vitamin pedig fontos

szerepet jatszik a kalcium felszivodasaban.






