Metabolické osteopatie

Osteoporóza (prostá atrofie kosti bez změny poměru org./anorg.)

- Uplatńující se faktory:


- primárná nedostatečnost osteoblastů (idiopatická)


- negativní bilance Ca (malnutrice, gravidita, kojení aj.)


- imobilizace, stav beztíže


- iatrogenní efekt léčby glukokortikoidy, thyroxinem - útlum kostní novotvorby


- chybění stimulač. hormonů (androgeny, estrogeny) - po kastraci, v klimaktériu 


- porucha krevního zásobení nebo inervace

- Klinická klasifikace:

  - vrozená (osteogenesis imperfecta, geneticky podmíněné poruchy osteoblastů

  - získaná - primární (juvenilní,senilní)

    

  - sekundární (jaterní a renální choroby, myelom,


 
    hormonálně podmíněná, při imobilizaci, iatropat.)

Osteomalacie (nedostatečná mineralizace, u dětí = rachitis)

- při nedostatku vápníku a fosforu - při hypokalcémii je zvýšen   PTH => hypofosfatémie

- metabolický defekt při mineralizaci kostí i při norm.   hodnotách kalcémie

- významná role vit. D

- při poruchách prox. tubulu (fosfátový diabetes - Fanconiho sy   = vit. D resistentní rachitis)

- intoxikace aluminiem (dialýzy)

Renální osteopatie (uremický kostní syndrom)

- osteomalacie v důsledku poruchy tvorby kalcitriolu

- osteodystrofie ze sekundární hyperparathyreózy (nedegrad. PTH   ve funkčně postižené ledvině)

- osteoskleróza (nejasný mechanismus hojení osteoporotických   ložisek)
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