DIJAGNOSTICKE I TERAPIJSKE USLUGE ZA PACIJENTE SA
OSTEOPOROZOM U ZAVODU ZA FIZIKALNU MEDICINU |
REHABILITACIJU ,, Dr MIROSLAYV ZOTOVIC“

Vera Aksenti¢, Slavica Jandri¢, Biljana Kréum, Sandra Grubisa-Vujasinovi¢, Danijela Strkié
Zavod za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju “Dr Miroslav Zotovi¢® Banjaluka, RS/BiH

Osteoporoza je hroni¢na bolest kostiju koja dovodi do smanjenja koStane Cvrstine i poveéanog
rizika za prelom. Predstavlja znac¢ajan medicinski, ekonomski i socijalni problem cijelog drustva
zbog masovnosti obolijevanja, porasta broja preloma koji vode u onesposobljenost i povecavaju
stopu smrtnosti.

Lijecenje osteoporoze i njenih posljedica je dugotrajno i zahtijeva znatna materijalna izdvajanja
porodice i drustva. Put pacijenta do konacne dijagnoze i lijeCenja Cesto je dug i mukotrpan.
Mnogi na tom putu ne istraju. Prevenciji ove podmukle, nijeme bolesti jo§ uvijek ne
posvecujemo potrebnu paznju.

U Zavodu za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju ,,Dr Miroslav Zotovi¢*™ 2005. godine je osnovan
Kabinet za osteoporozu. Djelokrug rada Kabineta je prevencija osteoporoze, rana dijagnoza,
pravovremeno lije¢enje i rehabilitacija, edukacija pacijenata i psiholoska podrska.

Osnovni princip rada u Kabinetu je multidisciplinarni timski rad u kome ucestvuju fizijatar,
reumatolog, endokrinolog, ortoped, ginekolog, spec.medicinske biohemije, medicinska sestra,
fizioterapeut, radni terapeut, rendgen tehnicar, psiholog, socijalni radnik i majstor ortoticar.

Kabinet za osteoporozu sa Kabinetom za fizikalnu medicinu, rehabilitaciju i reumatologiju i
Odjeljenjem za lijeCenje 1 rehabilitaciju pacijenata sa reumatooskim oboljenjima,
posttraumatskim 1 postoperativnim stanjima uz koristenje balneofaktora ¢ini funkcionalnu cjelinu
§to je znacajan doprinos u lijeCenju i rehabilitaciji pacijenata.

U Kabinetu se pruzaju usluge za pacijente iz Republike Srpske i regiona. Kabinet raspolaze
kompletnom opremom za ranu dijagnozu osteoporoze i pracenje pacijenata. Osteodenzitometar
(DXA) nove generacije omogucava standardno mjerenje kosStane mineralne gustine (BMD
g/lcm2) centralnog i perifernog skeleta, a posjeduje i ortopedski i pedijatrijski softver. Do sada je
uradeno 12.000 pregleda.

Savremeno opremljeni biohemijski laboratorij predstavlja znacajnu podrsku u dijagnostici i
evaluaciji terapijskog odgovora. Osim rutinskih rade se specificne imunohemijske pretrage:
biohemijski markeri koStanog metabolizma u krvi (Osteocalcin i B crosslaps), paratireoidni
hormon (PTH), vitamin D (25-OH).

Znacajna pomo¢ u svakodnevnom klinickom radu je softver za pracenje pacijenata koji sadrzi
osnovne podatke o pacijentima, upitnik sa faktorima rizika za prelom, indeks tjelesne mase
(BMI), DXA nalaz, specificne biohemijske i imunohemijske pretrage. Postoji i moguénost izbora
ciljane farmakoloske terapije. U planiranom nauc¢no-istrazivackom radu ovaj softver ¢e nam biti
neophodna podrska.



Pacijente u Kabinet za osteoporozu upucuju doktori porodi¢ne medicine i drugih specijalnosti.
Nakon iscrpno uzete istorije bolesti, procjene faktora rizika za frakturu i klinickog pregleda
pacijent se upucuje na osteodenzitometriju (DXA). Odluka o prevenciji, lijeCenju ili drugim
dijagnostickim postupcima donosi se nakon sveukupne analize. Prije donoSenja konac¢ne odluke
0 protokolu za lijeCenje osteoporoze potrebno je uraditi kompletnu krvnu sliku, ureu, kreatinin,
transaminaze, alkalnu fosfatazu, kalcijum i fosfor u krvi i 24-satnom urinu da se iskljuce
sekundarni uzroci nastanka osteoporoze.

Odredivanje markera koStane pregradnje moze biti od znacajne pomoc¢i kod sumnje na
sekundarnu osteoporozu ( hiperparatireoidizam, hipertireoza, rana menopauza i dr.), za procjenu
rizika za prelom, pracenje terapijskog odgovora i komplijanse pacijenata.

Odredivanje statusa vitamina D je znacajno prije pocetka ciljanog lije€enja osteoporoze. Samo
optimalna koncentracija vitamina D smanjuje rizik od preloma. Protokol u terapiji pacijenata sa
osteoporozom koji smo usvojili podrazumijeva farmakolos$ku terapiju i program fizikalne
terapije i rehabilitacije. Provodi se specifiéni program vjezbi i drugi modaliteti fizikalne
terapije. Kao znacajan segment terapije je grupna i individualna psiholoSka podrska.

Za terapijski uspjeh potrebna je saradnja pacijenata, privrzenost i istrajnost u terapiji Sto
podrazumijeva uzajamno povjerenje izmedu pacijenata i ¢lanova tima, strucnost i vjestinu u
izboru terapije, edukacija pacijenata o prirodi oboljenja i posljedicama te o znacaju terapije.

Sastavni dio programa rehabilitacije pacijenata sa osteoporozom su i edukativni programi koje
provodimo u radnoj terapiji, a podrazumjevaju usvajanje novih posturalnih obrazaca, zastitne
polozaje i prevenciju pada.

Znacajnu paznju, putem prigodnih broSura poklanjamo i edukaciji pacijenata o znacaju pravilne
ishrane, obimu i vrsti fizi¢kih aktivnosti u prevenciji i lijeCenju osteoporoze. Zadovoljstvo nasih
pacijenata siguran je pokazatelj da samo kroz sveobuhvatan pristup u prevenciji, dijagnostici i
terapiji osteoporoze mozemo poboljsati kvalitet Zivota.



