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Ze svétové literatury

Eur J Epidemiol. 2010 May;25(5):325-331

Leisure time physical activity in adulthood is positively
associated with bone mineral density 22 years later. The
Tromsg study.

Morseth B, Emaus N, Wilsgaard T, Jacobsen BK, Jgr-
gensen L.

Ackoli o souvislosti mezi fyzickou aktivitou a denzitou
kostniho minerdlu (BMD) neni pochyb, dlouhodobd zavis-
lost fyzické aktivity v dospélosti a BMD v pozdéjsich letech
byla studovana jen zfidka. Tento cil si vytkla uvedena popu-
la¢n{ studie. Autofi vysetfili 1 766 muzi a 1 451 Zen ve vé-
ku 20-54 let. Stav jejich skeletu byl ovétfen o 22 let pozdéji
v rdmci norské populacni studie. Na zaatku i pfi kontrole
probandi vyplnili dotaznik o fyzické aktivité ve volném cCa-
se. Pomoci rtg absorpciometrie jim byla zméfena plosna
BMD (aBMD) v oblasti proximalniho femoru a na piedlok-
ti. Vztahy mezi aBMD a fyzickou aktivitou se posuzovaly
pomoci linedrnich modeld. Autofi zachytili pozitivn{ linedr-
ni trend hodnot aBMD vici mite fyzické aktivity u Zen
a u muzd, i po korekci na pocate¢ni vék, vysku, hmotnost
a nikotinismus (P < 0,05). Vztah mezi aBMD a fyzickou
aktivitou byl souhlasny na vSech hodnocenych mistech (cel-
kovy proximdlni femur, kréek, trochanter; distdlni ¢i ultra-
distdlni predlokti). V podskupiné 2 436 muzi a Zen mlad-
Sich 70 let bylo zjisténo, Ze ti, ktefi vedli sedavy zpisob
Zivota, jiz od pocdtku sledovani (6 %) méli niz§{ aBMD nez
ti, ktefi byli po celou dobu stfedné ¢i vice aktivni (71 %)
(P <£0,01). Studie ukazuje, Ze fyzickd aktivita ve volném ca-
se je spjata s vy$si aBMD a poklesem rizika osteopordzy
v pozd¢&jsim Zivoté.

N Engl J Med. 2010 May 13;362(19):1761-1771
Bisphosphonates and Fractures of the Subtrochanteric or
Diaphyseal Femur.

Black DM, Kelly MP, Genant HK, Palermo L, Eastell R,
Bucci-Rechtweg C, Cauley J, Leung PC, Boonen S, Santora
A, de Papp A, Bauer DC.

the Fracture Intervention Trial and HORIZON Pivotal
Fracture Trial Steering Committees.

Hromadi se zpravy o moznych atypickych zlomeninich
femoru pri 1écbé bisfosfonaty. Populacni studie tuto asocia-
ci nepodporuje. Autofi se snazili najit pfislu$na data v ran-
domizovanych studiich. Metodika: k sekundarni analyze
byly pouzity tfi velké klinické studie s ndhodnym vybé-
rem — Fracture Intervention Trial (FIT), FIT Long-Term
Extension (FLEX) a Health Outcomes and Reduced
Incidence with Zoledronic Acid Once Yearly (HORIZON)
Pivotal Fracture Trial (PFT). Autofti prosli veskeré zaznamy
o zlomeninich a rtg dokumentaci (byla-li dostupnd) vSech
fraktur femoru, aby nasli ty, jeZ se vyskytly pod malym tro-
chanterem a nad distalni metafyzou a mohly patfit k atypic-
kym zlomenindm. Bylo spocitdno relativni riziko pro sub-
trochanterické a diafyzalni fraktury pro kazdou uvedenou
studii.

Vysledky: U 14 195 Zen z téchto studii bylo zkouméno
284 zdznamu o zlomening. Jako subtrochanterické ¢i diafy-

zalni bylo mozno oznacit celkem 12 fraktur, které utrpélo
deset Zen. Kombinované riziko ¢ini 2,3 na 10 000 paciento-
roktl. V porovndni s placebem dosdhlo u alendrondtu ve stu-
dii FIT relativni riziko 1,03 (95% interval spolehlivosti
CI 0,06-16,46); u zoledronatu ve studii HORIZON 1,5
(95% CI 0,25-9,00); u alendronatu v prodlouzené studii
FLEX 1,33 (95% CI 0,12-14,67). Ackoli narutst rizik nen{
vyznamny, intervaly spolehlivosti jsou velmi Siroké.

Zaver: Vyskyt subtrochanterickych ¢i diafyzalnich zlome-
nin femoru je velmi vzdcny, a to i u Zen lé¢enych bisfosfo-
ndty az po dobu deseti let. Vzestup rizika pfi uZivani bisfos-
fonatd neni statisticky vyznamny, nicméné tato analyza
nema jesté dostateCnou prikaznost, aby mohl byt stanoven
definitivni zdvér.

Curr Med Res Opin. 2010 May;26(5):1193-201.

Efficacy of vitamin D3 supplementation in preventing frac-
tures in elderly women: a meta-analysis.

Bergman GJ, Fan T, McFetridge JT, Sen SS.

Ucinnost vitaminu D v prevenci padi a zlomenin byla
ukdzana v mnoha klinickych studiich. Nicméné v posledni
dobé se objevuji nové otdzky ohledné vhodné davky vitami-
nu D k suplementaci a jeji ticinnost na prevenci zlomenin
nezdvislou na poddvani kalcia u rGznych typa fraktur.
Autori zkoumali t¢innost davky 800 IU vitaminu D3 poda-
vané denné postmenopauzdlnim Zendm ve vztahu ke zméné
denzity kostniho minerdlu a k zdbrané fraktur. Metodika:
Posouzeni kontrolovanych studii porovndvajicich u postme-
nopauzdlnich Zen ucinnost cholekalciferolu vici placebu
spolu se suplementaci kalciem nebo bez ni, zafazenych
v databazi Medline a Embase.

Vysledky: Pozadavku vyhovélo osm kontrolovanych stu-
dii, jichZ se celkem zuicastnilo 12 658 Zen. 6 089 z nich do-
stavalo vitamin D3, 6 569 placebo (s kalciem nebo bez n¢j).
Vitamin D3 spolu s kalciem mél oproti placebu piiznivy
vliv na incidenci nevertebrdlnich zlomenin (pomér rizika
OR 0,77; 95% interval vérohodnosti CL 0,6-0,93) i fraktur
v oblasti kycle (OR 0,70; 95% CL 0,53-0,90), pii¢emz cel-
kovy vliv na zlomeniny nevertebralni a mimo kycel byl vice
neurcity (OR 0,84; 95% CL 0,67-1,04). V porovnani vici
suplementaci kalcia sniZuje vitamin D3 s vdpnikem inci-
denci nevertebrdlnich zlomenin (OR 0,68; 95% CL
0,43-1,01), ale ne incidenci fraktur v oblasti ky¢le (OR
1,03; 95% CL 0,39-2,25). Tuto analyzu limituje maly pocet
nalezenych studif a heterogenita zicastnénych populaci.

Zavér: Metaanalyza podporuje pouziti vitaminu D3
v ddavce 800 IU denné ke sniZeni incidence osteoporotic-
kych zlomenin u seniorek. Kombinace vitaminu D3 s kal-
ciem je pro prevenci nevertebralnich fraktur mimo kycel vy-
hodnéjsi nez vapnik samotny.

JAMA. 2010 May 12;303(18):1815-1822.

Annual high-dose oral vitamin D and falls and fractures in
older women: a randomized controlled trial.

Sanders KM, Stuart AL, Williamson EJ, Simpson JA,
Kotowicz MA, Young D, Nicholson GC.
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Rédn4 saturace vitaminem D je povaZovéna za vyznamny
faktor sniZzeni poctu padd a zlomenin, nicméné adherence
k dennimu podédvéni je nizk4. Autofi chtéli zjistit, zda jedna
rocni perordlni davka 500 000 IU cholekalciferolu podana
star§im Zendm na podzim ¢i v zimé mize adherenci zlepsit
a pfiznive ovlivni pady i fraktury. Design: Studie byla dvo-
jité zaslepend, placebem kontrolovand. Uéastnilo se ji 2 256
Zen ve véku 70 nebo vice let, u nichz se predpokladalo vy-
soké riziko zlomeniny. Tyto Zeny dostdvaly vzdy od podzi-
mu do zimy jednordzovou davku 500 000 IU cholekalcife-
rolu nebo placeba po dobu 3-5 let. Pddy a zlomeniny byly
zaznamendvany po meésici, detaily oveérovany telefonicky.
Podskupina 137 ndhodné vybranych Zen podstoupila opa-
kované odbéry krve k vySetfeni plazmatické koncentrace
25-hydroxyvitaminu D a parathormonu.

Vysledky: Zeny, které dostdvaly cholekalciferol, utrpély
171 zlomenin; v placebové skupiné doslo ke 135 zlomeni-
nam. 837 Zen na vitaminu D upadlo 2 892krdt (83,4 padi na
100 osobo-rokti), 769 Zen na placebu upadlo 2 512krat (72,7
padd na 100 osobo-rokit), tj. pomér 1,15; 95% interval spo-
lehlivosti CI 1,02-1,30, p = 0,03. Zlomeniny byly ¢astéjsi ve
skupiné s vitaminem D neZ s placebem (RR 1,26; 95% CI
1,00-1,59; p = 0,047). Post hoc analyza ukazala ¢asovou z4-
vislost padd. Primérnd bazdlni plazmatickd koncentrace
kalcidiolu ve vysetfované podskupin€ dosahovala 49 nmol/I.
Méné nez 3 % vzorkl obsahovala méné nez 25 nmol/I kal-
cidiolu. Ve skupiné 1é¢ené cholekalciferolem stoupla kon-
centrace kalcidiolu na 120 nmol/l mésic po podani, po tfech
mésicich Cinila priblizné 90 nmol/l a ztstala vyssi neZ v pla-
cebové skupiné po cely rok.

Zavér: Jednorazové peroralni podani vysoké davky chole-
kalciferolu u seniorek vede ke zvySeni rizika padu a fraktu-

ry.

World J Surg. 2010 May;34(5):993-1000.

Outcome of total parathyroidectomy and autotransplanta-
tion as treatment of secondary and tertiary hyperparathy-
roidism in children and adults.

Kievit AJ, Tinnemans JG, Idu MM, Groothoff JW,
Surachno S, Aronson DC.

Ucinnost a bezpe&nost 1é¢by sekundarni a tercidrni hyper-
paratyre6zy pomoci totdlni paratyreoidektomie s autotrans-
plantaci je prokdzand u dospélych, nikoli u déti. Pfi chro-
nickém onemocnéni ledvin s hyperparatyreézou nelze na
déti a dospivajici pohliZet zjednoduSené jako na mladé do-
spélé. Cilem této retrospektivni studie bylo posoudit, zda
paratyreoidektomie s autotransplantaci téliska na predlokti
je u déti stejné dcinnd a bezpecnd jako u dospélych.
Metodika: Autofi ziskali ze své databaze ddaje o 64 dospé-
Iych a 8 détech 1éCenych pro hyperparatyreézu. Porovnali
jejich demografické a operacni ndlezy, stejné jako pre-
a postoperacni laboratorni hodnoty.

Vysledky byly posouzeny ve vztahu se v§emi dostupnymi
literarnimi tidaji o paratyreoidektomii u déti pro sekundarni
¢i tercidrni hyperparatyredzu (n = 11).

Vystup: U dospélych dosahovalo pred operaci kalcium
hodnot 2,67 + 0,29 mmol/l a plazmatickd koncentrace pa-
rathormonu (PTH) 120 + 86 pmol/l. U déti byla pied opera-
ci kalcémie 2,62 + 0,20 mmol/l a PTH dosahovalo 80 + 38
pmol/l. Po vykonu klesd u dospélych kalcémie na
2,39 + 0,23 mmol/l, PTH se sniZil na 30 £ 53 pmol/l. Tytéz

pooperac¢ni hodnoty u déti ¢inily 2,41 + 0,16 mmol/l
a 26 * 33 pmol/l. U&innost paratyreoidektomie s autotrans-
plantaci u déti dosdhla 75 %, u dospélych 72 %, rozdil neni
statisticky vyznamny.

Zaver: Posouzeni paratyreoidektomie u déti pomoci vlast-
nich ndlezi v kombinaci s literarnimi tdaji dovoluje usou-
dit, ze paratyreoidektomie s autograftem na predlokti je
u déti a dospivajicich stejn¢ ucinnou terapii sekundarni
a tercidrni hyperparatyredzy jako u dospélych.

Eur J Endocrinol. 2010 Apr;162(4):805-811
Cholecalciferol loading dose guideline for vitamin D-defi-
cient adults.

van Groningen L, Opdenoordt S, van Sorge A, Telting D,
Giesen A, de Boer H.

Deficit vitaminu D je v populaci velmi ¢asty. Prozatim ne-
existuji doporucené postupy zaloZené na dikazech, jak po-
stupovat pfi korekci s pouZitim vysoké davky cholekalcife-
rolu per os. Autofi proto 1&Cili 208 vitamin D deficitnich
0sob (25-hydroxyvitamin D v séru pod 50 nmol/l) ve véku
18-88 let perordlnim poddvanim cholekalciferolu v nésle-
dujicich rezimech: 25 000 IU kazdych ctrndct dni po 8 tyd-
nd (celkova davka 100 000 IU); 25 000 IU kazdy tyden po
6 tydnd (celkovd davka 150 000 IU); nebo 25 000 IU kazdy
tyden po 8 tydnu (celkovd davka 200 000 IU). Vzorky krve
byly odebrany pied zahdjenim studie a deset dni po podani
posledni davky cholekalciferolu.

Vysledky: VétSina sledovanych méla na pocatku vyznam-
ny deficit vitaminu D, v 76 % 25-hydroxyvitamin D nedo-
sahoval v séru koncentrace ani 30 nmol/l. Kumulativn{ ddv-
ka cholekalciferolu 100 000 IU; 150 000 IU a 200 000 IU
zvySila stfedni sérovou koncentraci 25-hydroxyvitaminu D
0 29 nmol/l (95% interval spolehlivosti CI 23-35 nmol/l);
0 43 nmol/l (95% CI 36-50 nmol/l) a 0 69 nmol/l (95% CI
64-75 nmol/l). Zména 25-hydroxyvitaminu D méla vztah
k davce na jednotku télesné hmotnosti (12 = 0,38;
P < 0,0001) a je mozné ji popsat rovnici: delta 25-hydroxy-
vitaminu D = 0,025 x (ddvka na kg télesné hmotnosti).

Zaveér: Davku cholekalciferolu, potfebnou k dosaZenf ci-
lové plazmatické koncentrace kalcidiolu 75 nmol/l, mtizeme
vypocitat jako: davka v TU = 40 x (75-serova koncentrace
25-hydroxyvitaminu D) x télesnd hmotnost.

Fortschr Neurol Psychiatr. 2010 Mar;78(3):161-167
Psychiatric Disorders in Elderly Patients Caused by
Disturbed Calcium Metabolism.

Hewer W, Stark HW.

Jedna se o kazuistiky tif pacientd odeslanych na psychiat-
rii pro duSevni chorobu v souvislosti s vyznamnou patologii
metabolismu kalcia: u 69letého muze s jiz diive popsanou
depresi se rozvinula pokrocild deteriorace psychického sta-
vu v dusledku hyperkalcemie pti adenomu parathyreoidey;
90lety muz prisel k 1écbé organické afektivni a deliriézni
poruchy zptisobené té€zkou hyperkalcémii v disledku bron-
chidlniho karcinomu a 79leta Zena byla odesldna pro smiSe-
ny depresivni a anxiézni syndrom s tézkou hypokalcémii
a hypomagnesemii zptisobenou malabsorpci pfi Crohnové
nemoci. PfestoZe vSichni tito nemocni byli jiz pfedtim vy-
Setfovéni, na vztah jejich poruchy minerdlntho metabolismu
a psychického stavu nikdo nepomyslel. Ve vSech uvedenych
pripadech vedla 1écba poruchy elektrolyti pfinejmensim
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k docasnému zlepSeni jejich psychické symptomatologie.
Autofti chtéli poukdzat na situaci prestarlych multimorbid-
nich pacientd, u nichz je etiologicky vztah poruchy metabo-
lismu kalcia a Sirokého spektra psychiatrickych syndromt
zfejmé Casto podcenén.

Bone. 2010 Mar;46(3):660-665.
Effects of intermittent intravenous ibandronate injections
on bone quality and micro-architecture in women with post-
menopausal osteoporosis: the DIVA study.
Recker RR, Ste-Marie LG, Langdahl B, Czerwinski E,
Bonvoisin B, Masanauskaite D, Rowell L, Felsenberg D.
Studie DIVA (Dosing IntraVenous Administration) proka-
zala, Ze podavani ibandronatu i.v. injekei (béhem 15-30 se-
kund) vedlo k vyznamné&j$imu narGstu denzity kostniho mi-
neralu nez denni aplikace ibandronatu per os (P < 0,001).
Zeny dostdvaly ibandronat i.v. bud’ 2 mg kazdé 2 mésice
nebo 3 mg kazdé 3 mésice, piipadné perordlné 2,5 mg den-
né. Placebo i.v. i per os bylo poddvdno v témZe reZimu.
Podskupina Zen uvedené studie (n = 109/1395) podstoupila
transiliakdlni kostn{ biopsii, kterd méla zhodnotit vliv iban-
dronatu na nové tvorenou kostni tkan a remodelaci. VSechny
ziskané vzorky kostni tkané byly kvalitativné histologicky
zhodnoceny a 89 vzorki bylo shleddano vhodnych k prove-
deni kvantitativni histomorfometrie. Po dvou letech terapie
ibandrondtem si trabekuldrni kost udrZela normalnf{ struktu-
ru bez ndlezu vldknité kosti, fibrézy diené, toxickych zmén
na buiikdch ¢i jinych kvalitativnich abnormit. Lehce sniZe-
nd sila a objem osteoidu s normdlni minerdlni apozici v po-
rovnani se zdravymi postmenopauzdlnimi Zenami ukazuje
na zachovani neporusené primdrni mineralizace nové tvofe-
né tkdané. U vSech aktivné 1é¢enych Zen se vlivem ibandro-
natu zmenSuje povrch osteoidu, mineralizovany povrch kos-
ti i aktivacni frekvence. Mira formace kosti (bone formation
rate/bone volume a bone formation rate/bone surface) byla
u skupiny lécené 3 mg ibandrondtu asi 5x nizs{ nez u zdra-
vych postmenopauzélnich Zen. Nicméné histomorfometric-
ka analyza prokdzala, Ze nové tvofend kostni tkdni ma u 1é-
¢enych Zen pfi snizené remodelaci normdlni mikrostrukturu
i mineralizaci.

Calcif Tissue Int. 2010 Oct;87(4):285-297
Cannabinoids and Bone: Friend or Foe?
Idris Al Ralston SH.

Je zndmo, Ze systém endogennich kanabinoidt se tcastni
regulace fady fyziologickych dé&ji vcetné kontroly chuti
k jidlu a energetické bilance, vniman{ bolesti a imunitnich
reakci. Neddvno se pfislo na fakt, Ze endogenni kanabinoi-
dy maji svoji roli také v fizeni metabolismu kostni tkdné.
Jsou to hydrofobni molekuly vznikajici hydrolyzou mem-
branovych fosfolipidi. Tyto substance stejné jako kanabino-
idy, ziskané z rostlin nebo syntetické reaguji s kanabinoid-
nimi receptory 1. (CB1) a 2. (CB2) typu a také s receptorem
GPR55, ktery ovliviiuje fadu signalnich drah na bunécné
drovni. Endokanabinoidy tvofi i kostni tkan, ale mechaniz-
mus Fidici jejich tvorbu neni zndm. Pokusy se zvitaty s cile-
nou inaktivaci kanabinoidnich receptort ukazaly jejich kli-
¢ovou tlohu v kostnim metabolismu. Mysi s deficitem CB1
dosahly vysokého mnozstvi kostni hmoty v disledku poru-
chy funkce osteoklastl, ale spolu s postupujicim vékem
u nich doslo k osteopordéze ndsledkem poSkozené formace

kosti a nahromadéni tuku v kostni dfeni. Mysi s deficitem
CB2 si vytvarely normdlni mnozZstvi kostni hmoty, ale po-
stupné se u nich rozvinula osteoporéza pii zvySeném kost-
nim obratu s rozpojenim d&ji resorpce a formace kosti.
U mysi s deficitem GPRSS5 se vytvorilo vétsi mnozstvi kost-
ni hmoty pro poruchu resorp¢ni aktivity osteoklastd, ale
formace kosti zlstala nedotéena. Kanabinoidy vytvari také
synovie a preklinické studie prokazaly, Ze ligandy kanabi-
noidnich receptort jsou uc¢inné v terapii kloubnich zanéta.
Tato fakta svédci pro to, Ze kanabinoidni receptory a enzy-
my odpovédné za tvorbu ¢i degradaci jejich ligandu jsou di-
leZitou soucdsti kostni remodelace a maji své misto v pato-
genezi kloubnich onemocnéni.

J Clin Endocrinol Metab. 2010 Sep;95(9):4380-4387.
Characterization of and Risk Factors for the Acute-Phase
Response after Zoledronic Acid.

Reid IR, Gamble GD, Mesenbrink P, Lakatos P, Black DM.

Intraven6zni bisfosfondty Casto zpisobi reakci akutni faze
(acute-phase response; APR), ale jeji presny prubéh, frek-
vence a rizikové faktory k ni vedouci dosud systematicky
studovany nebyly. A to bylo cilem této prace. Autofi vyuZi-
li zdznamt o nezadoucich ucincich 1€kt z velké randomizo-
vané multicentrické mezinarodni studie, které se zacastnilo
7765 postmenopauzdlnich Zen s osteoporézou. Nemocné
dostavaly jednou roc¢né infuzi 5 mg kyseliny zoledronové
nebo placebo. Hodnoceny byly vedlejsi reakce, jez se obje-
vily do tfi dnd po aplikaci infuze. Vice nez tficet typt neza-
doucich dc¢inkt bylo vyznamné Castéjsich ve skupiné 1é¢ené
kyselinou zoledronovou a byly souhrnné pokladany za sou-
¢ast APR. Autofi je rozdélili do péti skupin: horecka; mu-
skuloskeletdlni obtiZe (bolest a otok kloubu); gastrointesti-
ndlni problémy (bolesti bficha, zvraceni, prljem); ocni
zanéty; celkové (vCetné tinavy, nasofaryngitidy ¢i otokd). Ve
skupiné s kyselinou zoledronovou mélo po prvni infuzi
APR 42,4 % osob v porovnani s 11,7 % ze skupiny place-
bové. VSechny projevy APR mély nejcastéji zacatek béhem
prvniho dne po podani infuze, primérné trvaly tfi dny a je-
jich tize byla v 90 % piipadti hodnocena jako slabd ¢i mir-
nd. Postupnou regresi se ukdzalo, Ze APR je Ccast&jsi
u Asiati (mimo Japonce), mladSich jedinct a téch Zen, kte-
ré uzivaly nesteroidni{ antiflogistika. Méné Casto byly posti-
Zeny kufacky, Zeny s diabetem, s terapiii peroralnimi bisfos-
fondty v osobni anamnéze a obyvatelé Latinské Ameriky
(P < 0,05 pro vSechny).

Zavér: Tato analyza charakterizuje APR a poprvé posky-
tuje prehled rizikovych faktorti vedoucich k APR. Navzdory
relativné vysokému vyskytu APR jen zfidka v této studii
vedla k preruSeni 1éCby.

Artif Cells Blood Substit Immobil Biotechnol. 2010
Aug;38(4):169-177.

Inhibition of the osteoclast activity with the application of
recombinant murine RANK protein.

Tang P, Zhang L, Xu M, Zhang L, Wang Y.

Autofi zjistovali vliv rekombinantniho myStho RANK na
aktivitu osteoklastd. Samice kmene Wistar podstoupily
oboustrannou ovarektomii a dostaly intraabdomindlné solu-
bilni RANK v ddvce 5 mg/kg. Byly u nich sledovany para-
metry kostntho metabolismu, denzita kostniho minerdlu
a histomorfologie kosti.
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Vysledky: V porovndni s kontrolni skupinou u téchto zvi-
fat vyznamné klesal pocet TRAP-pozitivnich osteoklastl
a resorpcnich kavit v kosti. Denzitu kostnitho minerdlu mély
léCené samice vyznamné zvySenou a aktivitu osteoklastd
taktka zablokovanou.

Zaveéry: Rekombinantni mysi RANK dokdaZe potlacit dife-
renciaci osteoklastd a zabranit ztraté kostni hmoty po ova-
rektomii.

J Bone Miner Res. 2010 Nov;25(11):2267-2294.

Atypical subtrochanteric and diaphyseal femoral fractures:
report of a task force of the American Society for Bone and
Mineral Research.

Shane E, Burr D, Ebeling PR, Abrahamsen B, Adler RA,
Brown TD, Cheung AM, Cosman F, Curtis JR, Dell R,
Dempster D, Einhorn TA, Genant HK, Geusens P, Klaus-
hofer K, Koval K, Lane JM, McKiernan F, McKinney R,
Ng A, Nieves J, O'Keefe R, Papapoulos S, Sen HT, van der
Meulen MC, Weinstein RS, Whyte M;

American Society for Bone and Mineral Research.

Zpravy o vztahu dlouhodobé 1é¢by bisfosfonaty a atypic-
kych frakturach femoru pfimély vedeni American Society
for Bone and Mineral Research (ASBMR) jmenovat pra-
covni skupinu k feSeni tohoto problému. Multidisciplindrni
skupina expertl proSla dostupné literarni prameny, pojedna-
vajici o atypickych zlomeninach femoru i preklinické stu-
die, jez by mohly pomoci pochopit jejich patogenezi. Byla
vytvofena definice daného pojmu tak, aby pfisti studie in-
formovaly o téZe situaci. Pracovni skupina ur¢ila hlavni
a vedlejsi charakteristiky kompletni a nekompletn{ atypické
fraktury femoru a doporucila, aby k prohldSeni konkrétni
zlomeniny femoru za atypickou byla tfeba vSechna ,,velka
kritéria® — lokalizace v subtrochanterické oblasti; pfi¢na ne-

bo mirné seSikmena orientace lomu; Zadné nebo minimalni
privodni trauma; zahroceni stfedni ¢asti, je-li fraktura kom-
pletni, nejde o zlomeninu tfiStivou. Vedlej$i charakteristiky
zahrnuji vztah k sile kortexu, prodromdlni bolest, obou-
stranné postiZzeni, opoZdéné hojeni, soucasné dalsi komor-
bidity a pusobeni farmak v¢etné bisfosfonatd, jinych antire-
sorptiv, glukokortikoidi ¢i inhibitorG protonové pumpy.
Vérohodnost s moznou souvislosti dlouhodobé 1é¢by bisfos-
fonaty dodavaji preklinickd data hodnotici uc¢inky bisfosfo-
nétl na tvorbu pri¢nych vazeb a zrani kolagenu, nahroma-
déni mikrofraktur a pokrocilou glykosylaci konecnych
produktli, mineralizaci, remodelaci, vaskularizaci a angio-
genezi. Podle publikovanych i nepublikovanych tdajt a ce-
losvétoveé rozsifeného podavani bisfosfondtti je incidence
atypické zlomeniny femoru v zavislosti na 1é¢bé bisfosfon4-
ty zfejmé velice nizkd, zejména v porovndni s pocty fraktur
obratlti, proximdlniho femoru i jinych zlomenin, jimz je te-
rapii zabranéno. Navic pfi¢innd souvislost mezi bisfosfona-
ty a atypickymi frakturami dosud prokdzana nebyla.
Nicméné neddvna pozorovani svédci o faktu, Ze riziko stou-
pa s dobou expozice a existuje obava, ze nedostatek infor-
movanosti a nedbald evidence pravou incidenci téchto pii-
hod zakryvaji. Vzhledem k tomu, Ze atypické zlomeniny
femoru jsou vzacné, pracovni skupina doporucuje, aby
vznikla specifickd klasifikace a metodika evidence vcetné
mezindrodniho registru. To umozZni studovat klinicka a ge-
netickd rizika i optimdlni 1é¢ebné postupy u téchto zlome-
nin. Lékafi a nemocni by se o atypické fraktufe femoru
a moznosti jejtho vzniku bilaterdlné méli dozvédét pro-
stiednictvim doplnéné informace o pfislusném bisfosfonatu.
Vyzkum bude tfeba zaméfit na zvifeci modely, stdlé moni-
torovani terapie a ziskdvani epiemiologickych i klinickych
udaji ke stanoveni redlné incidence a rizikovych faktord
téchto komplikact.
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