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Wstep. Upadki sa znanym czynnikiem ryzyka =z*aman
osteoporotycznych. Czesto$¢ upadkédw zwieksza sie z wiekiem,
jednakze mogg one wynikac¢ takze z innych czynnikéw takich jak
masa ciata, ostabienie sity miesniowej, zaburzenia roéwnowagi,
zaburzenia czynnosci narzadéw zmystu.

Tyreotoksykoza nasila procesy resorpcji kosci i moze prowadzic
do osteoporozy. W niedoczynnosci tarczycy oraz w zespole
metabolicznym nie obserwuje sie ubytku masy kostnej, jednakze
w niedoczynno$ci tarczycy stwierdzano zwiekszong czestos¢
ztaman, a w zespole metabolicznym — niedobdr witaminy D.

Cel. Celem pracy by*a ocena ryzyka upadkdéw u oséb z
wybranymi, najczestszymi endokrynopatiami.

Materiat i metody. Przebadano 70 kobiet, pacjentek Kliniki
Endokrynologii i Choréb Metabolicznych Uniwersytetu Medycznego
w todzi, chorujacych na nadczynnos¢ tarczycy (Grupa I, n=20),
niedoczynnos$¢ tarczycy (Grupa II, n=20) oraz zespot
metaboliczny (Grupa III, n=30). Srednia wieku wyniosta
odpowiednio (50,0 vs. 40,8 vs. 51,1 lat).

Badanie polegato na wypetnieniu ankiety dotyczacej stanu
zdrowia oraz przeprowadzeniu testu Tinetti, oraz testu ,wstan
i idz”.

Wyniki. Wartos¢ testu Tinetti wynosita w pozycji siedzacej
odpowiednio (13,8 vs. 13,1 vs. 11,8), a w trakcie chodzenia
(10,8 vs. 10,6 vs. 9,6). WartosSci testu ,wstan i idz” wyniosty
odpowiednio (8,2 vs. 8,4 vs. 9,8). Najwieksze ryzyko upadkéw
stwierdzono w grupie os6b z zespotlem metabolicznym (Grupa
III). W grupie tej odnotowano takze najwiekszg liczbe ztaman
osteoporotycznych.

Wnioski. Nadczynno$¢ tarczycy, choé¢ kojarzy sie z przyczyna
osteoporozy wtérnej, nie jest jedyng endokrynopatig, o ktorej
nalezy mysle¢ w diagnostyce osteoporozy. Otytos¢ wystepujaca
czesto w zespole metabolicznym moze wptywaé¢ na o0goOlna
sprawnos¢ i koordynacje ruchowa pacjentéw, przyczyniajac sie



do zwiekszonego czynnika ryzyka upadkéw i ztaman.
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Objectives. Falling is a known risk factor of osteoporotic
fractures. Incidence of collapses increases with age, however,
they may also result from other factors such as body mass,
muscle weakness, disturbances of balance, disfunction of sense
organs.

Thyreotoxicosis enhances the proccesses of bone resorption and
may lead to osteoporosis. In the hypothyroidism and metabolic
syndrome there is no bone mass loss, however an increased
incidence of fractures 1is observed in hypothyroidism, and a
vitamine D deficiency — in metabolic syndrome.



Aim. The aim of our work was to evaluate the risk of
falling in patients with selected, the most frequent
endocrinopathies.

Materials and methods. The sudy population consisted of 70
women, hospitalized in Endocrynology and Metabolic Diseases
Clinic, Medical University of Lodz, suffering from
hyperthyroidism (Group I, n=20), hypothyroidism (Group II,
n=20) and metabolic syndrome (Group III, n=30). The mean age
of patients was 50,0 vs 40,8 vs 51,1 years respectively.

The study was based on filling a questionnaire concerning
health status and performing Tinetti test, and ,stand up and
go” test.

Results. The values of Tinetti test in sitting position
were 13,8 vs 13,1 vs 11,8 respectively, and during walking
10,8 vs 10,6 vs 9,6. The values of ,stand up and go” test were
8,2 vs. 8,4 vs. 9,8 respectively. The greatest risk of falling
was observed in the group of patient with metabolic syndrome
(Group III). In this group the largest number of osteoporotic
fractures was also noted.

Conclusions. Although it is hyperthyroidism that 1is
associated with the cause of secondary osteoporosis, it is not
the only endocrinopathy that should be considered in the
diagnosis of osteoprosis. Obesity, frequently occuring 1in
metabolic syndrome, may affect the general mobility and
coordination, resulting in the increased risk of falling and
fractures.



