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Tab. 1. Priciny sekunddrni osteopordzy

Priciny sekundarni osteoporoézy

Onkologickd onemocnéni (napf. mnohocetny myelom)

Chronickdobstrukeniplicninemoc (vlivkoufenti,glukokortikoidtisamotného
onemocneni)

Chronické rendlni selhani

Leky

Jaterni onemocnéni

Malabsorpcni syndromy

Endokrinni onemocnéni (Cushingtv syndrom, hypogonadismus, hyper-
funkce Stitné ZIazy, hyperparathyroidismus)

Hyperkalciurie

Imobilizace

Hypervitamindza vit. A (u nds velmi vzdcnd, pozn. autora)

Diabetes mellitus 1. typu, revmatoidni artritis, monoklonalni gamapatie

(pfevzato z http/www.merckmanuals.com/professional/musculoskeletal-and-co-
nnective-tissue-disorders/osteoporosis/osteoporosis a Osteol. Bull. 2015,4/20/:150-168)

osteopordzy. U muzl byl donedavna povazovan testosteron, respektive
jeho ubytek ve vyssim veku, za hormon odpovedny za vznik osteopordzy.
Novéjsi poznatky ukazuji, ze i zde ma zasadni roli pfedevsim estrogen (6, 7).
Pricinou poklesu hladiny pohlavnich hormond u muzd ve vyssim veku je
vzestup hladin specifického vazebného globulinu pohlavnich hormon(
(SHBG). Dochazi tak k poklesu volné frakce estrogend, a s tim spojenym
ubytkem kostni hmoty (8).
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Druhym typem primarni osteoporézy je senilni (involucni) osteoporoza.
Postihuje populaci nad 70 rokd veelku vyrovnanym pomérem zen a muzdl.
Byva v nékterych pfipadech provazena vyraznym deficitem vitaminu D
a zvysenou hladinou parathormonu.

Sekundarni osteopordza predstavuje kostni komplikaci vyvijejici se
v dusledku pUsobeni fady kauzalnich rizikovych faktord, vcetné léciv. Jeji
priciny jsou shrnuty v Tabulce 1.

Osteopordza u muzdy, jako soucast primarniho nebo sekundarnino
hypogonadismu, je provazena snizenou syntézou prekurzord vitaminu D
v jatrech a ledvinach a snizenou sekreci kalcitoninu v parafolikularnich C
burkach stitné Zlazy (9).

Idiopaticka osteopordza je typem osteopordzy bez zjevné priciny.
Objevi-li se 2-3 roky pred pubertou, je oznacovana jako idiopaticka juve-
nilnf osteopordza a je zvlastnim a vzacnym typem primarni osteoporozy,
objevujici se u dosud zdraveho ditéte prepubertalniho veku. Je provazena
poruchami chiize, frakturami obratld a dlouhych kosti. Napadna je redukce
trabekularni kosti. V pribéhu puberty dochazi ke spontanni remisi (9, 10).

Rizikové faktory

Neovlivnitelné

Zenské pohlavi je spojeno s vy$sim rizikem fraktur obratld a femuru
nez u pohlavi muzského (11). Pozitivni rodinnd anamnéza je taktéz spoje-
na s vyssim rizikem fraktury. Onemocnéni spojend s malabsorpci (morbus
Crohn, deficit laktazy, celiakalni sprue), pfipadné revmatoidni artritida,
mohou taktéz zvySovat riziko rozvoje osteopordzy (12, 13). Rendlni ne-
bo jaterni onemocnéni mohou zpUsobit malabsorpci kalcia nebo sniZit
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