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Osteoporoza u dospélych osob v klinické praxi (1):
diagnostika a diferencialni diagnostika
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Osteopordza je systémové metabolické onemocnéni skeletu charakterizované snizenou pevnosti kosti, kterd ma za nasledek
zvysené riziko zlomenin. Zlomeniny jsou spojeny s vaznymi klinickymi nasledky, véetné bolesti, invalidity, ztraty sobéstac-
nosti a pfed¢asného umrti, stejné jako vysokych nakladl na zdravotni péci. Vcasna identifikace a intervence u pacientt
s vysokym rizikem zlomeniny je nutnd ke snizeni zatéze v dUsledku zlomenin. Po identifikaci pacienta s vysokym rizikem
zlomeniny by mélo nasledovat vyhodnoceni faktor( prispivajicich k nizké denzité kostniho mineralu (BMD) a Spatné kvalité
kosti, pAdim a zlomeninam. Osteologické vysetfeni zahrnuje hodnoceni BMD pomoci dvouenergiové rentgenové den-
zitometrie, anamnézu a fyzikalni vysetieni zamérené na osteoporozu, laboratorni vysetieni a pfipadné dalsi zobrazovaci
metody. Mohou se objevit i jind metabolickd nebo nddorovéd onemocnéni skeletu nez osteopordza, kterd vyzaduji jiné
typy lécby. V tomto prehledu jsou shrnuty zakladni postupy diagnostiky a diferencidlni diagnostiky osteoporozy, které
jsou nezbytné pred zahajenim léCby.
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Osteoporosis in adults in clinical practice (1): diagnosis and differential diagnosis

Osteoporosis is a systemic metabolic disease of the skeleton characterized by low bone strength that results in an increased
risk of fracture. Fractures are associated with serious clinical consequences, including pain, disability, loss of independence,
and death, as well as high healthcare costs. Early identification and intervention with patients at high risk for fracture is needed
to reduce the burden of osteoporotic fractures. The identification of a patient at high risk of fracture should be followed by
evaluation for factors contributing to low bone mineral density (BMD) and/or low bone quality, falls, and fractures. Components
of the osteological evaluation include an assessment of BMD by dual-energy X-ray absorptiometry, osteoporosis-directed
medical history and physical exam, laboratory studies, and possibly skeletal imaging. Disorders other than osteoporosis,
requiring other types of treatment, may be found. This overview summarizes the basic procedures for the diagnosis and
differential diagnosis of osteoporosis, which are necessary before starting treatment.
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Uvod

niny. Bylo prokdzano, ze jsou spojeny se zvysenym rizikem naslednych

Osteopordza je systémové metabolické onemocnéni skeletu cha-
rakterizované snizenou pevnosti kosti a zvysenym rizikem zlomenin.
Porucha mechanické odolnosti kosti vznikd v ddsledku Ubytku kost-
ni hmoty a /nebo zhor3eni jeji kvality (1). Jde o zavazné, chronické
a progresivni metabolické onemocnéni skeletu. Zlomeniny obratld,
zlomeniny kycle a zliomeniny proximalniho humeru a distalniho Useku

predlokti jsou spole¢né povaZovéany za hlavni osteoporotické zlome-

zlomenin, se snizenou kvalitou Zivota, invaliditou a zvysenou mor-
talitou (2—-4). Primérné celozivotni riziko 50leté osoby utrpét jednu
z hlavnich osteoporotickych zlomenin je odhadovano na téméf 50 %
u Zzen a na 22 % u muzl (5). Obecné se osteoporotické zlomeniny
mohou vyskytovat i na mnoha jinych anatomickych mistech, jako je
paney, tibie nebo zebra (6). Pfedpoklada se, Ze mezi lety 2010 a 2040
se pocet 0sob s vysokym rizikem zlomenin celosvétové zdvojnasobf
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