UVODNIK

Vazeni ¢tenari,

tieti ¢islo Osteologického bulletinu je vzdy tradi¢né zapl-
néno predevsim abstrakty praci, prezentovanych na cesko-
slovenskych kongresech klinickych osteologt. Je to sprav-
né — ucastnici kongresu v ném najdou program, casovy
rozvrh i abstrakta a soucasné se z abstrakt dozv{ o tématech,
které na kongresu zaznély, i ti, ktefi se letos kongresu ne-
mohli dcastnit osobné. Jak jsem zminil i v Gvodnim slové
pozvanky na kongres, mohlo by se zdit, Ze kaZzdoro¢ni kon-
gres tak ,,malého” oboru, jako je osteologie, bude mit pro-
blémy s naplnénim odborného programu. Jak vidite, neni
tomu tak. Vybrali jsme do programu kongresu takova téma-
ta, kterd budou pro vSechny ucastniky kongresu piinosem,
kterd budou zajimavd, snazili jsme se volit oblasti, ve
kterych se toho ,hodné déje”, témata, kterd maji rychly
a zajimavy rozvoj. Proto se v letoSnim roce pocita s proble-
matikou vazby mezi metabolismem kosti a malignimi cho-
robami, tradi¢né nemiizeme opomenout endokrinni choro-
by, problematiku détského skeletu a jeho vyvoje a jisté
nechdme prostor i pro volnd sdéleni z praxe. Velmi aktudlni
je téma metabolismu vapniku — nejen vliv na kostni tkar, ale
pusobeni na cely organismus. Nelze vynechat ,,7havou* dis-
kuzi o vitaminu D. Co je ale velmi potiebné fesit a diskuto-
vat, je dlouhodoba 1écba osteopordzy, jeji piinosy, ale i rizi-
ka, uskali a limity. Jsme piesvédceni, zZe kazdy najde hodné
zajimavych sympozif i pfednasek a bude mit také moznost
se vyjadfit k vlastnim zkuSenostem z praxe, ¢i prednést
vlastni védecké poznatky.

Chci vSak také upozornit na clanky v tomto cisle
Osteologického bulletinu. Hned prvni z nich je vénovan
problematice zdvazné komplikace 1é€by metabolickych
chorob skeletu — osteonekréze Celisti. Z pocdtecnich uvah,
zda se vubec tyka naSich pacientd, nebo zda provazi jen vy-
sokd davkovani{ bisfosfonatd u pacientti s malignimi choro-
bami, jsme se jiZ na mnoha pracovistich dostali do situace,
Ze se s takovymi pacienty setkdvame a Ze se tato komplika-
ce vyskytuje i u nizkych a perordlné podavanych davek.
Zavaznost komplikace je tak vyznamnd, Ze je prakticky
vzdy zachycena a léCena stomatology ¢i stomatochirurgy. Je
ale souCasné tak vyznamnd, Ze bychom ji méli v¢as pred-
chdzet a minimalizovat riziko jejtho vzniku. V tuto dobu ne-
mdme Zadnd Ceskd oficidlni stanoviska k tomu, kdo a jak
vyznamné je osteonekrézou celisti ohroZen, kterych antire-

sorpénich 1€k se riziko tyka, zda mame (a kdy) odeslat pa-
cienta na preventivni vySetfeni. Nemdme ani jednoznacny
systém kontaktu mezi oSetfujicim osteologem a oSetfujicim
stomatologem, informace se mnohdy nedostane v¢as na
spravné misto. Nemdme ani doporuceny postup zda, kdy
a na jak dlouho terapii osteopordzy (nebo jiné metabolické
choroby skeletu) prerusit nebo zménit (a na jaky ptipravek).
Védomé nekomentuji zadvazny rozpor mezi po¢ty hldsenych
vedlej$ich ucinkG a polty pacientl, ktefi tuto komplikaci
skute¢né maji, ani to, kdo ma neZadouci vedlejsi ticinek hla-
sit. Pfibyva udaji o pfi¢iné a patogenezi této komplikace,
o vlivu imunitniho systému, T-bunék, o jiném typu metabo-
lického obratu kostni tkané v ¢elistech, o vlivu bakterialniho
plaku a dalgich. Uvodni &lanek pana doktora Rosy je vstup-
ni a cennou informaci; soucasné jiz vybor SMOS zah4jil
spolupréci s nékolika stomatologickymi odbornymi spolec-
nostmi na pripravé spole¢ného stanoviska a doporuceného
odborného postupu k prevenci, diagnostice, 1é¢be, ale i k or-
ganizaci péce o tyto nemocné s tak zdvaznou komplikaci,
jakou osteonekréza Celisti jisté je.

Vazba mezi tukovou tkani a skeletem je rovnéZz dlouho
znamym a pritom zfejmé stdle ne zcela probddanym téma-
tem. Nepochybné musime opustit zjednodusené mechanis-
tické teorie o tom, Ze obézni lidé maji méné zlomenin, pro-
toze mechanicky nédraz na kost je pfi padu tlumen, nestaci
ale jiz ani tdaje o produkci estrogent v tukové tkdni. Vazby
jsou mnohem hlubsi a komplikovanéjsi a zcela nepochybné
nejsou jednostranné — nejde jen o ovlivnéni metabolickych
procesu v kosti vlivem tukové tkané. Budeme se muset po-
divat i na ddaje o tom, Ze kostn{ tkan je zdrojem létek, kte-
ré ovliviiuji metabolismus jinych tkdni a orgdnu v téle, Ze
ma uzky vztah v riziku metabolického syndromu, rezisten-
ci na inzulin, ale i k fertilit€ a dal$im systémdm.

Stale vice plati, Ze ,.bone is not a stone“, ale vyznamny
hra¢ ve funkcich a metabolismu organismu.
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