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Vlyskyt osteoporozy u pacientov na substitucnej liecbe hypakorticizmu u Addisonovej choroby

mi HCT ani s dizkou trvania lie¢by. Potencialne riziko predstavuju vyssie
davky glukokortikoidnej substitu¢nej terapie (HCT v davke >25mg
denne) a typickd konstelacia steroidov (znizené adrenokortikdine andro-
gény DHEA a DHEAS, u Zien aj estradiol). Zvyseny pomer RANKL/OPG
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moZe svedcit pre relativny nedostatok OPG. MozZno tak predpokladat,
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