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*OSTEOPROTEGERIN TJEKOM LUJ ECENJA OSTEOPOROZE
- PROMJENE DINAMIKE KOSTANE PREGRADNJE

*OSTEOPROTEGERIN IN OSTEOPOROSIS TREATMENT
- THE CHANGES DYNAMICS OF BONE REMODELING
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Osteoprotegerin je vazan ¢imbenik regulacije ko-
Stanog metabolizma. Njegovo mjerenje u krvi je moguce
primjenom komercijalnih kompleta reagensa, a ukazuje
na dinamiku koStane pregradnje.

Cilj ovog istrazivanja je proucavanje osteoprote-
gerina i biokemijskih pokazatelja kostane pregradnje tije-
kom lije¢enja postmenopauzalne osteoporoze.

Materijal i metode - za 54 Zene u postmenopauzi
s dokazanom osteoporozom u krvi je izmjerena ukupna
i kostana alkalna fosfataza (AF), telopeptid i osteoprote-
gerin standardnim i komercijalnim metodama. Uzorko-
vanje je provedeno prije poCetka lijeCenja i 1-2 puta tije-
kom lijeCenja bisfosfonatima (N=41) ili kalcijem i D vita-
minom (N=13).

Rezultati su pokazali da nema statisticki znacajne
razlike izmedu terapijskih grupa za zivotnu dob, trajanje
menopauze i T-skor za kuk. U Zena lijecenih bisfosfonati-
ma je T-skor slabinske kraljeznice bio nizi. LijeCenje
osteoporoze (prosjecno 6 mj.) je uzrokovalo statisti¢ki
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znacajno snizenje aktivnosti ukupne AF (p=0,02) i telo-
peptida (p=0,006) te povecanje osteoprotegerina (p=0,03).
U nastavku lije¢enja, u prosjeku nakon 13 mjeseci, uoce-
no je daljnje statisticki znacajno snizenje telopeptida
(p=0,001) i povecéanje osteoprotegerina (p=0,003). Po-
stotak promjene nakon uvodenja lijeCenja nije se statisti¢-
ki znacajno razlikovao izmedu pojedinih pokazatelja, ali
u nastavku lijecenja je bio najveci za telopeptid (p<0,01)
1 osteoprotegerin (p<0,02) u usporedbi s ukupnom i ko-
Stanom AF. Vrsta lijeCenja nije imala ucinak na rezultate.

Zakljucak - promjene osteoprotegerina tijekom li-
jecenja osteoporoze podudarne su s promjenama telo-
peptida, ali suprotnog smjera. U ovom istrazivanju su
osteoprotegerin i telopeptid bili bolji pokazatelji promje-
natijekom lije¢enja osteoporoze u usporedbi s pokazate-
ljima kostane izgradnje ukupnom i kostanom AF. Za pre-
poruku o primjeni osteoprotegerina u klinickoj praksi
potrebna su daljnja istrazivanja.
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