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Osteoporos Int. 2014 May;25(5):1455-64. doi: 10.1007/
$00198-014-2628-2.

Prevalence of vertebral fractures and minor vertebral defor-
mities evaluated by DXA-assisted vertebral fracture assess-
ment (VFA) in a population-based study of postmenopausal
women: the FRODOS study.

Kanterewicz E, Puigoriol E, Garcia-Barrionuevo J, Del
Rio L, Casellas M, Peris P; Frodos Research Group.

U Zen s postmenopauzdlni osteoporézou neni mnoho po-
pula¢nich studii zaméfenych na morfometrii obratld pomo-
cif VFA (vertebral fracture assessment).

Uvod: U postmenopauzalnich Zen je tfeba ziskat odpovi-
dajici epidemiologicka data o prevalenci zlomenin obratld
(VF). Lze k tomu vyuzit rutinni denzitometrii asistovanou
VFA. Autori se zaméfili na ziskani informace o prevalenci
VF a malych deformit obratli v populacni kohorté 2 968
postmenopauzalnich Zen ve véku 59-70 let.

Metodika: Ucastnice podstoupily m&feni denzity kostniho
minerdlu (BMD) a VFA. K definici VF byla uZita
McCloskeyho kritéria (vySka obratle pod 3SD dle referenc-
nich hodnot) potvrzend podle Genanta. Navic se hodnotily
také mensi deformity obratld (vyska obratlového téla mezi
-2 az-2,99 SD).

Vysledky: Ve sledované skupiné Cinila prevalence VF
4,3 % a mensi deformity obratli byly zastizeny v 17 %.
48 % 7en s VF mélo nizkou BMD, ktera u 42 % ucastnic
svédcila pro osteoporézu a osteopenii. Mensi deformity
obratli mélo takika 40 % zen s VF. Mnohocetna logisticka
regresni analyza ukdzala, Ze s VF je vyznamné spojen veék,
predchozi zlomenina v anamnéze, osteoporotickd hodnota
BMD, uzivani 1€kt proti osteopordze a soucasnd terapie
glukokortikoidy.

Zavéry: Ackoli VFA vySetfeni prokdzalo v dané kohorté
prevalenci VF mensi neZ o¢ekdvanou, spojeni tohoto nalezu
s klinickymi a denzitometrickymi parametry je nepochybné
uzite¢né k identifikaci Zen, které jsou v riziku osteoporo-
tické zlomeniny. Je to vhodné zejména pro dlouhodobé
sledovani. Vysoka prevalence menSich deformit obratla
u nemocnych s VF ukazuje na potfebu tyto deformity vy-
hledavat coby rizikovy faktor priStich fraktur.

Osteoporos Int. 2014 May;25(5):1439—43. doi: 10.1007/
800198-014-2655-z.

The clinical diagnosis of osteoporosis: a position statement
from the National Bone Health Alliance Working Group.
Siris ES, Adler R, Bilezikian J, Bolognese M, Dawson-
Hughes B, Favus MJ, Harris ST, Jan de Beur SM, Khosla S,
Lane NE, Lindsay R, Nana AD, Orwoll ES, Saag K,
Silverman S, Watts NB.

S osteopor6zou je spojeno zvysené riziko zlomenin.
Autofi navrhuji stdle ponechat pouzivani T-skére jako jed-
noho ze zptsobt ur€eni diagndzy, ale doporucuji, aby frak-
tura v oblasti kycle, s osteopenif spojend zlomenina obratle,

proximélniho humeru, panve ¢i nékteré zlomeniny predlok-
ti nebo FRAX skoére s desetiletym rizikem fraktury >3 %
(kycel) ¢i 20 % (jina velka zlomenina) eventudlné také slou-
zily k diagnéze osteopordzy.

Uvod: Osteoporéza je u straich osob Castou chorobou se
sniZenou mechanickou odolnosti kostni tkané, kterd zvysuje
riziko zlomeniny. V USA je standardnim kritériem pro dia-
gnézu osteopordzy u postmenopauzdlnich Zen a star§ich
muZzi T-skére rovné nebo nizs$i neZ —2,5 v oblasti bederni
pétere, kréku femuru nebo celkové kycli.

Metodika: Pod vedenim National Bone Health Alliance
bylo 17 klinikG a védeckych pracovnikii pozvano k vytvore-
ni pracovni skupiny, jeZ dostala povéfeni stanovit piislusné
rozsiteni kritérii k diagnostice osteopordzy.

Vysledky: Pracovni skupina doporudila, aby stanoveni
diagndzy osteoporézy probéhlo u postmenopauzalnich Zen
a muzd nad 50 let, pokud maji zjevné zvysené riziko frak-
tury do budoucna. To znamend uZiti T-skére (je-li rovno ne-
bo nizs§i nez —2,5 na pétefi ¢i v oblasti kycle) jako jedné
z metod, ale také uzndni diagnézy u jedinct, ktef{ utrpéli
zlomeninu proximdlniho femuru, af uZ podstoupili denzito-
metrii nebo ne. Déle u téch, ktefi maji denzitometricky po-
tvrzenou osteopenii a frakturu obratle, proximalniho femu-
ru, panve nebo v nékterych piipadech i predlokti. Konecné,
termin osteoporéza by mél charakterizovat stav jedinct se
zvySenym rizikem zlomeniny na zdkladé algoritmu FRAX.

Zaveéry: Doufame, Ze inovace 10. revize Mezinarodni kla-
sifikace nemoci pfinese novy pristup k problematice dia-
gnostiky osteopordzy.

PIné znéni textu je voln€ dostupné na http://www.ncbi.
nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3988515/.

Occup Environ Med. 2014 May;71(5):329-31. doi: 10.1136/
oemed-2013-101967.

Exposure to heavy physical occupational activities during
working life and bone mineral density at the hip at retire-
ment age.

Walker-Bone K, D’Angelo S, Syddall HE, Palmer KT,
Cooper C, Coggon D, Dennison EM.

Lidé se sedavym zaméstnanim maji vyssi riziko zlomeni-
ny proximdlniho femuru. To je zase vyznamné spojeno
s nizkou denzitou kostniho mineralu (BMD) méfenou v ob-
lasti kycle. Pro ndrdst a udrzeni BMD je potiebnd fyzicka
aktivita, ale vliv pracovni zatéZe na kostni zdravi neni do-
state¢né prozkoumdn. Autofi se vénovali mife celoZivotni
fyzické aktivity a jejimu dopadu na BMD v oblasti kycle.

Metodika: Byla zorganizovana epidemiologicka prifezo-
va studie se zaméfenim na vztahy mezi BMD v kycli vySet-
fenou v dichodovém véku a celoZivotni fyzickou zatézi
v zaméstnani (stoj/chize > 4 hod. denné; zvedani biemen
> 25 kg; zatéz praci vedouci k poceni a manudlni price).

Vysledky: Celkové ddaje o zatézi zaméstndnim se podafi-
lo ziskat od 860 dospélych osob (488 muzd a 372 Zen), kte-
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ré odpracovaly nejméné 20 let. Jejich stfedni vék byl 65 let
a mnozi z nich uddvali tézkou fyzickou praci nadmérného
trvani. Vyznamny vztah mezi celkovou BMD v oblasti kyc¢-
le a ukazateli celoZivotni fyzické aktivity v zaméstndni na-
lezen nebyl, a to ani u muzd ani u Zen.

Zaveéry: Pfi odchodu na odpocinek neni celozivotni ku-
mulativni aktivita v zaméstnani spojena s BMD v oblasti
kycle. Nélezy ukazuji, Ze pokud sedava prace prispiva ke
zvyseni rizika fraktury proximdlniho femuru, neni pravdé-
podobné, Ze se tak déje mechanismem poklesu BMD v ob-
lasti kycle. MiZe jit o nepiimé ucinky, tfeba zvyseni rizika
padu.

Arch Gerontol Geriatr. 2014 Jul-Aug;59(1):78-82.
doi:10.1016/j.archger.2014.03.010.

Prevalence of vitamin D inadequacy in European women
aged over 80 years.

Bruyére O, Slomian J, Beaudart C, Buckinx F, Cavalier E,
Gillain S, Petermans J, Reginster JY.

Nedostate¢na saturace organismu vitaminem D je spojena
se sekundarni hyperparatyre6zou, zvySenym kostnim obra-
tem a ztratou kostni hmoty, coZ zvySuje riziko fraktury.
Cilem této studie bylo zjistit prevalenci snizené saturace vi-
taminem D u evropskych Zen star§ich 80 let. Autofi stano-
vili sérové koncentrace 25-hydroxyvitaminu D (250HD)
u 8 532 evropskych Zen s osteopordzou ¢i osteopenif, z nichZ
1 984 bylo starSich nez 80 let. Na studii se podilely tyto sta-
ty: Francie, Belgie, Déansko, Itélie, Polsko, Mad’arsko, Velka
Britanie, Spanélsko a Némecko. Byly stanoveny dvé hrani-
ce nedostatku 250HD: pod 75 nmol/ (30ng/ml) a pod 50
nmol/l (20 ng/ml). Primérny vék tcastnic (SD) ¢inil 83,4
(2,9) let, body mass index byl 25,0 (4,0) kg/m? a koncentra-
ce 250HD doséhla 53,3 (26,7) nmol/l = 21,4 (10,7) ng/ml.
Napfi¢ evropskymi staty bylo moZno pozorovat statisticky
vyznamné rozdily (p < 0,0001). UvaZujeme-li hranice 75
a 50 nmol/l, pak u Zen nad 80 let vychdzi prevalence nedo-
statku vitaminu D v 80,9 % a ve 44,5 %, v tomto poradi.
U 397 Zen (20,0 %), které dostdvaly suplementaci vitami-
nu D s kalciem ¢i bez négj, byla sérova koncentrace 250HD
vyznamné vys§i nez u ostatnich pacientek — 65,2 (29,2)
nmol/l , oproti 50,3 (25,2) nmol/l p < 0,001). Studie tak uka-
zuje na vysokou prevalenci nedostatku vitaminu D u evrop-
skych seniorek. V urcitych stitech muze byt tato prevalence
1 vyssi.

Ann Rheum Dis. 2014 Jun 1;73(6):1037-43. doi:
10.1136/annrheumdis-2014-205283.

Use of strontium ranelate and risk of acute coronary syn-
drome: cohort study.

Svanstrom H, Pasternak B, Hviid A.

Podle publikované analyzy studii s ndhodnym vybérem by
mohlo pfi antiosteoporotické 1é¢bé ranelatem stroncia exi-
stovat zvysené riziko infarktu myokardu. Autofi provedli
v Dansku béhem let 20052011 néarodni kohortovou studii,
aby zjistili riziko akutniho korondrniho syndromu mezi post-
menopauzdlnimi Zenami lécenymi stroncium raneldtem.

Metodika: Ve studii probéhly dvé analyzy. Prvni zavzala
nové pacientky uZivajici stroncium ranelat (n = 1 798) nebo

jeden ze dvou bisfosfonatli, uznavanych v Dansku jako tera-
pii prvé linie (alendrondt a risedrondt, n = 65 236). Druhd
analyza se tykala nemocnych zprvu 1é¢enych bisfosfonaty
prvi linie, jeZ posléze piesly na stroncium raneldt (n =1 219)
nebo ibandrondt (n = 2 290). Primarnim vystupem byl akut-
ni koronarni syndrom (nestabilni angina pectoris nebo in-
farkt myokardu). Druhotné byla sledovana mortalita z jaké-
koli pfic¢iny. K urcenf relativniho rizika byla uzita Coxova
regresni analyza s korekci podle skére rizikovosti choroby.

Vysledky: V porovnani s alendrondtem ¢i risedrondtem
uzivani stroncia nenf spojeno se statisticky vyznamnym ri-
zikem akutniho korondrnitho syndromu (na 1 000 osobo-ro-
ki ¢ini mira vyskytu 5,7 pro stroncium a 6,3 pro bisfosfo-
ndty prvé linie, korigované relativni riziko ¢inf 0,89; 95%
interval spolehlivosti CI je 0,52 az 1,55). Podobny ndlez
plati pro mortalitu (korigované relativni riziko 0,96; 95% CI
0,76-1,21). Ani pri analyze skupiny Zen, u kterych byla te-
rapie zménéna, nenalezli autofi spojitost mezi uzivanim
stroncia a akutnim koronarnim syndromem (na 1 000 oso-
bo-rokd mira vyskytu 9,9 pro stroncium, 9,9 pro ibandronat;
korigované relativni riziko bylo 1,00; 95% CI 0,49 az 2,05).
Podobny zavér plati pro mortalitu (korigované relativni rizi-
ko 1,45; 95% CI 0,95-2,21).

Zavér: Tato data z praxe nepotvrzuji domnénku, Ze by
uzivani antiosteoporotické 1écby stroncium raneldtem zvy-
Sovalo riziko aktudlniho korondrntho syndromu.

Br J Nutr. 2014 Jul;112(1):55-60. doi: 10.1017/S00071145
14000671

The effect of dried plum on serum levels of receptor activa-
tor of NF- B ligand, osteoprotegerin and sclerostin in osteo-
penic postmenopausal women: a randomised controlled
trial.

Hooshmand S, Brisco JR, Arjmandi BH.

Ackoli jiz nékolik studii prokdzalo protektivni vliv suSe-
nych Svestek na kostni tkan, mechanismus tohoto plisobeni
zUstava nejasny. Podle poslednich vyzkumi reguluji osteo-
cyty kostni formaci pomoci tvorby sclerostinu a kostni
resorpci prostiednictvim receptoru aktivdtoru ligandu nu-
klearnitho faktoru kappa B (RANKL) a jeho inhibitoru
osteoprotegerinu (OPG). Autofi méfili sérové koncentrace
RANKL, OPG a sclerostinu u osteopenickych postmeno-
pauzalnich Zen (n = 160). Uastnice studie byly nihodngé
rozdéleny do skupiny, kterd po dobu jednoho roku denné
pojidala 100 g susSenych Svestek nebo do kontrolni skupiny,
kterd dostdvala 75 g suSenych jablek. Zeny v obou skupi-
ndch soucasné uzivaly 500 mg kalcia a 400 IU vitaminu D
denné. Na zacatku a na konci studie vSechny tcastnice pod-
stoupily denzitometrické vySetfeni (BMD) skeletu dvou-
energiovou rtg absorpciometrii (bederni pdétef, predlokti,
kycel a celotélova kostni denzita). Na pocatku a po dvanic-
ti mésicich také byla vS§em odebrana krev na vysetfeni labo-
ratornich markerd.

Vysledky: V porovnani s kontrolni skupinou doslo u Zen
na susenych Svestkach k vyznamnému vzestupu BMD ulny
a bederni patefe. RANKL se u nich zvysil o 1,99 % (u kon-
trol o 18,33 %), OPG stoupa o 4,87 % (u kontrol pokles
0 2,15 %) a koncentrace sclerostinu v séru poklesla o 1,12 %
(u kontrol vzestup o 3,78 %). PrestoZze zmény, vyjadiené
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v procentech, nedosahly statisticky vyznamnych rozdila
(p< 0,05), nepochybné ukazuji, Ze pozitivni vliv suSenych
Svestek na kostni hmotu je z¢asti zpisoben potlacenim pro-
dukce RANKL, stimulaci OPG a sniZenim tvorby sclerosti-
nu.

Int J Food Sci Nutr. 2014 Jun 30:1-7.

The effect of olive oil on osteoporosis prevention.
Garcia-Martinez O, Rivas A, Ramos-Torrecillas J,
De Luna-Bertos E, Ruiz C.

Ve stitech, kde dominuje stredomotskd strava, je nizsi
incidence osteoporézy a zlomenin s ni spojenych. Autofi
uvazovali, zda se na té€chto zjiSt€nich podili aktivni slozky
olivového oleje, zejména soucdsti charakteru fenolti. Prosli
tedy dostupné studie od r. 2001 v databazich Medline,
Embase a Cochrane Library, obsahujici kli¢ova slova: Medi-
terraeaen diet, virgin olive oil, phenols, bone, osteoblast, os-
teoporosis. Publikované prace ukazuji, Ze fenoly olivového
oleje mohou byt vyhodné pro prevenci ztrat kostni hmoty.
Mohou pfiznivé ovlivnit proliferativni kapacitu a dozravani
osteoblasti zvySenim aktivity alkalické fosfatdzy a podpo-
rou ukladani vapnikovych ionti do extraceluldarni matrix.
Bude tfeba jesté dalsiho vyzkumu, ale o tcinek olivového
oleje na kostni hmotu ziejmé stoji za to se zajimat.

Climacteric. 2014 Aug;17(4):336-41. doi: 10.3109/1369
7137.2013.871511

Long-term effect of hormone therapy on bone in early me-
nopause: vertebral fractures after 20 years.

Castelo-Branco C, Davila J, Perell6 MF, Peguero A, Ros C,
Martinez-Serrano MJ, Balasch J.

Neni zcela jasné, jaky je vliv substitu¢ni hormondlni tera-
pie v menopauze na prevenci zlomenin obratld po jejim
ukonceni. Cilem price bylo urcit incidenci vertebrdlnich
fraktur u skupiny Zen, jeZ dostdvaly hormondlni Iécbu v as-
né menopauze v porovnani se Zenami, které takto 1éceny ne-
byly, a to po dobu 20 let sledovdni obou skupin

Metodika: Autofi v r. 1990 zafadili do prospektivni studie
177 Zen ve véku 43-57 let (stfedni vék 49,1 £ 3,9 let), aby
studovali d¢inek hormonalni 1é¢by na kostni metabolismus
a denzitu kostniho mineralu. Po 20-21 letech bylo shromaz-
déno 49 Zen z pocatecni studie. Tyto byly rozdéleny do dvou
skupin: Zeny, jeZ uzivaly hormonadln{ terapii a pacientky bez
intervence. Autori analyzovali klinické a demografické uda-
je vSech tcastnic, zlomeniny obratlt byly zhodnoceny na rtg
snimcich podle Genantovy semikvantitativni Skély.

Vysledky: Ze 40 zatazenych 32 (65,3 %) Zen dostdvalo
hormonalni substituéni 1écbu v priméru po dobu 5,5 roku
(£ 2,96 roku), zatimco 17 Zen (34,7 %) nijak 1éceno nebylo.
Vy§§i vyskyt vertebrdlnich fraktur byl zachycen u Zen s hor-
mondlni I[é¢bou v anmanéze (p = 0,03). Dals{ analyza — pod-
le stupné zavaznosti fraktury — potvrdila vyssi stupen u 1é-
¢enych Zen ve vSech piipadech (p < 0,05). Analyza o vice
proménnych vyloucila vliv klinickych a demografickych
faktord (aktudlni vék; vék pfi menopauze; body mass index;
typ menopauzy a vliv farmak k terapii osteoporozy).

Zavery: Prestoze tato studie pracovala s malym souborem,
zda se, ze hormondlni 1é¢ba poddvana v prvych letech me-

nopauzy nepiedstavuje dlouhodobou prevenci zlomenin
obratli.

Skeletal Radiol. 2014 Sep;43(9):1313-8. doi: 10.1007/
$00256-014-1882-x.

An uncommon cause of acquired osteosclerosis in adults:
hepatitis C-associated osteosclerosis.

Epperla N, McKiernan FE.

Osteoskleréza vazana na hepatitidu C je vzacnym stavem,
charakterizovanym slabosti, bolestmi zejména dolnich kon-
Cetin, zrychlenym kostnim obratem a zvySenim mnoZstvi
histologicky normdlni trabekuldrni i kortikdln{ kostn{ tkané.
Autofi predstavuji kazuistiku jednoho takového pacienta.
Klinici, ktefi pecuji o nemocné v riziku infekce hepatiti-
dou C, by méli byt o této vzacné komplikaci informovéni.
Etiopatogeneze onemocnéni je zatim nezndma, ale jeji ob-
jasnéni by vyznamné prispélo k poznani biologie kostni tka-
né a mohlo by vést k vyvoji novych postupti terapie osteo-
porézy.

PIné znénfi ¢lanku vcetné zobrazeni je pristupné na:
http:// link.springer.com/article/10.1007/s00256-014-1882-x/
fulltext.html#Sec2

Osteoporos Int. 2014 Sep;25(9):2319-20. doi: 10.1007/
$00198-014-2768-4.
Exacerbation of myasthenia gravis by alendronate.
Kesikburun S, Giizelkiiciik U, Alay S, Yavuz F, Tan AK.
Myastenia gravis je indikaci pro dlouhodobou terapii kor-
tikosteroidy. Autofi predkladaji kazuistiku pacienta s mya-
stenia gravis, jehoZ stav se zhorSil v souvislosti s 1écbou
alendronatem. Jednalo se o nemocného ve véku 24 let, jenz
byl pro diagnézu mystenia gravis po tfi roky perordlné 1é¢en
kortikoidy (deflazacort 40 mg denné). Rok predtim u néj
doslo k poklesu denzity kostnitho minerdlu v bederni pétefi.
Proto byl suplementovan kalciem, vitaminem D3 a lékafti
zah4jili terapii alendronitem (tbl po 70 mg jednou tydné).
Ve dnech, kdy uZil alendronit, pocitoval nemocny vyrazné
zhorSeni svalové slabosti a extrémni tinavu. Nemohl viibec
pracovat a musel si brat volno. Lécba alendrondtem byla
proto ukoncena a pacient ptesel na intraven6zni ibandronat,
podavany jednou za tfi mésice. Pri této terapii se svalova
slabost ani inava neobjevila. U nemocnych s myastenia gra-
vis na dlouhodobé kortikoidni 1é¢bé by proto pripadna tera-
pie alendrondtem méla byt aplikovdna s opatrnosti.

Maturitas. 2014 Sep;79(1):122-32. doi: 10.1016/j.maturi-
tas.2014.07.005.
The role of dietary protein and vitamin D in maintaining
musculoskeletal health in postmenopausal women: A con-
sensus statement from the European Society for Clinical
and Economic Aspects of Osteoporosis and Osteoarthritis
(ESCEO).
Rizzoli R, Stevenson JC, Bauer JM, van Loon LJ, Walrand S,
Kanis JA, Cooper C, Brandi ML, Diez-Perez A, Reginster JY;
ESCEO Task Force.

Postmenopauzdlni Zeny starsi 50 let se dostavaji do rizika
rozvoje osteopordzy a sarkopenie v disledku poruchy mu-
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skoloskeletdlniho zdravi. Obé jmenované choroby zvySuji
riziko padu a zlomenin. Prevenci miZe byt navic k substi-
tuéni hormondln{ terapii (je-li vhodnd) také zdravy Zivotni
styl s pfiméfenym piijmem proteint, kalcia a vitaminu D
a pravidelnou fyzickou aktivitou. Pfivod bilkovin a fyzicka
aktivita jsou hlavni anabolické stimuly k syntéze svalovych
proteind. Cviceni vede k narGstu svalové hmoty a sily, kom-
binace optimdlniho pfijmu bilkovin a cviceni zvySuje pfi-
ristek proteind svalu vice nez tato opatfeni izolované.
Podobné, priméfend konzumace bilkovin a silovd cviceni
vyznamné udrZzuji svalovou silu. Vitamin D se uplatiiuje pfi
podpore svalové hmoty a sily i kostni tkang. Tato zjiSténi
vedou k pfedstavé, Ze zdravy Zivotni styl je u Zen nad 50 let
véku nezbytny ke ,,zdravému‘ starnuti. U postmenopauzil-
nich Zen European Society for Clinical and Economic
Aspects of Osteoporosis and Osteoarthritis (ESCEO) dopo-
rucuje k prevenci s vékem spojenym rozpadem muskuloske-
letdlniho zdravi jako optimalni pfijem bilkovin 1,0-1,2 g/kg
télesné hmotnosti a den s nejméné 20-25 g vysoce kvalit-
nich proteinti v kazdém jidle. K udrZeni koncentrace 25-hy-
droxyvitaminu D v séru nad 50 nmol/l je tieba asi 800 TU
vitaminu D denné. Pi{jem vapniku by mél Cinit kolem
1 000 mg za den, spolu s pravidelnym cvic¢enim 3-5x tyd-
né.

Bone. 2014 Aug 10;68C:41-45. doi: 10.1016/j.bone.2014.
08.001.

Duration of breastfeeding as a risk factor for vertebral frac-
tures.

Bolzetta F, Veronese N, De Rui M, Berton L, Carraro S,
Pizzato S, Girotti G, De Ronch I, Manzato E, Coin A,
Sergi G.

Gynekologickd anamnéza (délka fertilniho obdobi, gravi-
dity a kojeni) pati{ mezi rizikové faktory osteopordzy a zlo-
menin. Pfi¢inou ztraty kostni hmoty béhem laktace jsou
zmény metabolismu kalcia umoZiiyjici pfesun minerdlu do
mléka. Udaje o vlivu kojeni na vyskyt postmenopauzalni
osteopordzy nejsou jednotnd. Cilem této studie bylo urceni
vztahu mezi dobou kojeni a vyskytem zlomenin obratld
u postmenopauzalnich Zen.

Metodika: Ucastnice studie podstoupily méfeni denzity
kostniho minerdlu v bederni pateti (L1-L4), celkovém pro-
ximdlnim femuru a v kr¢ku femuru pomoci dvouenergiové
rtg absorpciometrie, ddle pak jim byl zhotoven predozadni
a bo¢ny snimek hrudni a bederni pétefe ke zhodnoceni frak-
tur obratlu.

Vysledky: Studie se zicastnilo 752 Zen ve véku 64,5 + 9,3
roku; 23 % z nich mélo osteoporotické zlomeniny obratli.

Zeny s frakturami obratld m&ly v anamnéze vice gravidit
(2,6 £ 2,2 versus 2,2 £ 1,3; p = 0,002) a delsi doby kojeni
(11,8 £ 12,9 versus 9,3 + 11,2 mé&sict; p = 0,03). Kojeni po
dobu nad 18 mésict bylo spojeno s dvojndsobnym rizikem
vzniku vertebralni fraktury (OR 2,12; 95% interval spoleh-
livosti 1,14-5,38; p = 0,04), a to zejména u Zen, které nemé-
ly v anamnéze soucasnou ¢i pfedchozi terapii piipravky po-
zitivné ovliviiujicimi kostni hmotu.

Zaveéry: Studie ukazala vztah mezi dlouhou dobou kojeni
a zlomeninami obratlli, coZ podporuje predstavu, Ze dlouha
laktace patfi mezi rizikové faktory osteoporotické fraktury
po menopauze. S ohledem na vSechny piinosy kojeni tyto
ndlezy ukazuji na vyznam dostatecného piijmu kalcia a vi-
taminu D béhem téhotenstvi a laktace, i s pomoci suple-
mentace, pokud je nezbytna.

Pediatr Nephrol. 2015 Jan;30(1):145-52. doi: 10.1007/
$00467-014-2889-1.

Maternal and infantile hypercalcemia caused by vitamin-D-
hydroxylase mutations and vitamin D intake.

Dinour D, Davidovits M, Aviner S, Ganon L, Michael L,
Modan-Moses D, Vered I, Bibi H, Frishberg Y, Holtz-
man EJ.

Hyperkalcémie ma fadu rdznych pfi¢in a miZe zpisobit
tézké komplikace. V poslednich letech byla jako pficina
idiopatické infantilni hyperkalcémie u déti a nefrolitidzy
u dospélych popsdna inaktivaéni mutace v genu pro
CYP24Al, kédujici vitamin D-24-hydroxylazu. Autofi této
prace vysetfovali Cleny ¢ty nepiibuznych izraelskych rodin
s hyperkalcémii, konkrétné jednu Zenu béhem gravidity a po
porodu a tfi déti. Klinickd a biochemicka data ziskali ze
zdravotni dokumentace ziacastnénych. Ze vzorku jejich pe-
riferni krve byla izolovana genomickd DNA a probéhla sek-
venace genu pro CYP24Al.

Vysledky: U téhotné Zeny a uvedenych déti byly zazna-
mendny typické priznaky hyperkalcémie v souvislosti s po-
davanim doporucéenych davek vitaminu D. VySetieni u téch-
to jedincl prokédzalo existenci Ctyf ruznych inaktivaénich
mutaci genu pro CYP24A1, pficemz dvé z nich byly popsa-
ny vibec poprvé (p.Trp134Gly a p.Glu315*). Déti z rodiny
1 a 2 jsou heterozygoti, dité€ z rodiny 3 a t€¢hotna Zena jsou
homozygoti.

Zavér: Jedna se o prvni publikovany prfipad hyperkalcé-
mie u matky, zpisobeny mutaci genu pro CYP24Al. Zna-
mena to, ze riziko téchto komplikaci nenf omezeno na dét-
sky vék. V éfe rozSiteni suplementace vitaminem D tak
nabyva na dilezitosti véasné rozpoznani, diagnéza a 1é¢eni
stavli spojenych s hyperkalcémii.
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