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Kazda terapie ma mimo svlj jednoznac¢né pozitivni
pfinos a UcCel také urcité riziko nezadoucich vedlejsich
Uginkl ¢i komplikaci. Tato rizika jsou velmi peclivé zva-
7ovana a kontrolovana pfi schvalovani vstupu kazdého
|éCebného pripravku na trh a i v klinické praxi jsou bed-
livé monitorovana a posuzovana.

Osteopordza je chronické onemocnéni vyzadujici ob-
vykle mnohaletou medikamentozni 1éCbu. Ve spektru
pouzivanych lékd dominuji antiresorp&ni pfipravky, pre-
devsim bisfosfonaty a denosumab. Jejich [éCebny efekt
je velmi vyrazny a lécba dramaticky snizi riziko klinic-
kych projevll osteopordzy, pfedevsim riziko osteoporo-
tickych fraktur. Jde o IéCbu teoreticky spravné podlo-
zenou, jejiz ucinky byly potvrzeny desitkami klinickych
studii, a v klinické praxi Siroce uzivanou.

| pri této Ié¢bé se mohou vzacné vyskytnout neza-
douci vedlejsi ucinky, iritace horni ¢asti gastrointestinal-
niho traktu, flu-like syndrom a jiné. V laicky orientovanych
¢asopisech (a vzacné i v odborné literature) se vSak v po-
slednich dvou letech objevuiji texty, které obsahuji zna¢né
nepresnosti a omyly. Soustfeduji se pfedevsim na riziko
léky indukované osteonekrézy Celisti (OsteoNecrosis of
the Jaw — ONJ), kterd se velmi vzacné muze vyskytnout
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i pfi dlouhodobé lé¢hé antiresorpénimi léky osteoporozy.
Nazvy ¢lankd typu ,Kvdli Iéku proti bolesti mohou lidé pfijit
o Celist” a podobné jsou hrubé neprofesionalni a vyvolava-
jici zbyteCnou paniku mezi laiky i mezi nedostate¢né po-
uCenymi lékafi Ci stomatology.

Riziko osteonekrozy Celisti je nepochybné vyznamné
zvy$eno u pacientd s diseminovanymi zhoubnymi nadory,
kteri uzivaji antiresorpcni léky s cilem snizit riziko rozvoje
skeletalnich komplikaci (vyskyt 2-10 %). Tito pacienti, ktefi
jsou mimochodem ve zvyseném riziku ONJ z Fady dalSich
ddvodd, uzivaji nejucinnéjsi antiresorpéni Iéky v davkach
(doslova) 10nasobnych ve srovnani s davkovanim uzi-
vanym pfi Ié¢bé osteopordzy. Cil takto nastavené Iécby
(prakticka eliminace metabolizmu kostni hmoty) je kvali-
tativné jiny nez cil 1é¢by osteopordzy (snizeni kostni pre-
stavby do rozmezi obvyklého u zdravych premenopau-
zalnich Zen). Zobecriovani poznatk( ziskanych v populaci
pacientll se zhoubnym onemocnénim uZivajicich extrémné
vysoké davky antiresorptiv na pacienty s osteoporozou je
hrubym zkreslenim reality, jeZ vede ke zcestnym zavérdm,
popsanym vyse.

Spole&nost pro metabolicka onemocnéni skeletu CLS
JEP opakované vyvolala jednani se stomatologickymi spo-
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lecnostmi a stomatochirurgy. Téma bylo vicekrat pred-

métem nasich i stomatologickych odbornych kongres(;

publikovali jsme i spole¢na stanoviska a problematiku opa-
kovaneé sledujeme.
Jednoznacné zavéry jsou:

= Antiresorpéni |é¢ba osteopordzy je spravnym lécebnym
postupem u indikovanych pacient( a jeji pfinos mnoho-
nasobné prevySuje potencidini rizika nezadoucich ved-
lejsich ucinka.

= Peclivé pouceni pacienta pfed zahajenim |é¢by a opa-
kované v jejim priibéhu je nedilnou souc¢asti prace kli-
nického osteologa.

» Uzkd spolupréce klinického osteologa a o3ettujiciho
stomatologa je nezbytng; vedle pravidelnych stomato-
logickych kontrol 2krat ro¢né je v indikovanych pfipa-
dech vhodné vysetreni stavu oralniho zdravi stomato-
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logem pred zahajenim lécby a zvySena opatrnost pfi
stomatochirurgickych vykonech v priibéhu Iécby.

Udaje ve svétové literatufe, napt. stanovisko Interna-
tional Task Force on Osteonecrosis of the Jaw, pub-
likované v J Bone Miner Res 2015, 30(1): 3—-23 uvadi
incidenci osteonekrézy Celisti u osteoporotickych pa-
cientd léenych antiresorptivy v hodnotach 0,001-
0,01 %, tedy jen hranic¢né vyS$si nez u bézné populace

Jsme si samoziejmé védomi toho, ze riziko dlouhodo-
bych neZadoucich efektl podavani antiresorpéni terapie
pacientlim s osteopordzou nelze podceriovat. Je spravné
0 nich védét, znat rizikové faktory a u pacientl ve zvyse-
ném riziku je pfi klinickém rozhodovani brat v potaz. Sou-
Casné je spravné posuzovat nezpochybnitelny prinos
UcCelné a spravné volené terapie osteoporozy.
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