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STEZENIE HORMONU WZROSTU I NIEKTORYCH CZYNNIKOW WZROSTOWYCH U
KOBIET PO DOUSTNEJ HORMONALNEJ TERAPII ZASTEPCZEJ
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ul. Unii Lubelskiej 1

Wstep: Stosowanie z*ozonych preparatéw w doustnej terapii
zastepczej (HRT) winno by¢ zawsze poddane krytycznej ocenie
pod wzgledem ich efektow terapeutycznych. Uzyskane dane
pozwolg dokona¢ oceny wad i zalet rdéznych typéw komponent
estrogennych i progestagennych wchodzgcych w sktad preparatéw
doustnych.

Cel pracy: Celem pracy jest ocena dynamiczna stezen hormonu
wzrostu GH i niektdrych czynnikéw wzrostowych.
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Materiat i metodyka: Analizg statystyczng objeto 25 kobiet z
osteoporozg i osteopenig w wieku 53,3 +5,3 podzielonych na
dwie grupy w zaleznosci od metody hormonalnej terapii
zastepczej : grupa I — kobiety otrzymujgce terapie zastepcza
przezskdérng , grupa II — kobiety otrzymujgce hormony doustnie.
U kobiet w obu grupach wykonano badanie densytometryczne
(metodg DEXA) i czterokrotnie w ciggu roku oznaczono: hormon
wzrostu (GH), czynnik wzrostowy insulinopodobny (IGF-1),
czynnik wzrostowy transformujgcy (TGF-B), czynnik wzrostowy
fibroblastyczny (FGFs)

i czynnik ptytkowy PDGF. Analize statystyczng badanych
parametrow przeprowadzono testem t’'Studenta i UManna-
Whithneya.

Wyniki: U kobiet na doustnej hormonoterapii zastepczej
przyrost masy kostnej wynidst 1%, a u kobiet otrzymujacych
terapie przezskdérng przyrost byt od 2,5% do 3,5%. Badania
biochemiczne wykazaty u kobiet w grupie II spadek GH oraz nie
znamienne obnizenie IGF i PDGF i wzrost TGF-B. Stezenie FGFs
nie wykazywato istotnych statystycznie réznic w obu grupach.
Wnioski. U kobiet droga hormonoterapii zastepczej wywiera
wptyw na stezenie hormonu wzrostu i czynnikdéw wzrostowych.
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THE CONCENTRATION OF GROWTH HORMONE AND SOME GROWTH FACTORS
AMONG WOMEN WITH ORAL HORMONE REPLACEMENT THERAPY
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Introduction: The use of complex oral hormone replacement
therapy formulations (HRT) should always be critically
evaluated with regard to their therapeutic effects. The
obtained results allow to evaluate advantages and
disadvantages of different types of estrogen-progesterone
components composing oral formula-tions.

The aim of the study is a dynamic assessment of the



concentration of growth hormone and some growth factors.
Materials and Methods: A statistical analysis was carried out
in a group of 25 women with osteoporosis and osteopenia (mean
age 53,3+5,3) divided into two groups depending on hormone
replacement therapy: I- women receiving transdermal HRT, II-
women receiving oral hormonal therapy. In each of the two
groups bone mineral density (BMD) of the lumbar spine was
measured by dual-energy X-ray densitometry. Growth hormone
(GH), insulin-like growth factor-1 (IGF-1), transforming
growth factor (TGF-B), fibroblast growth factor (FGFs) and
plate factor (PDGF) were examined four times within a year. A
statistical analysis was performed with the use of the T-
student and UMann- Whithney tests.

Results: Among women using oral hormonal replacement therapy
bone mineral density increased by about 1%, in comparison to
women taking transdermal therapy where the increase was
between 2,5 % and 3,5%. Biochemical examina—-tions revealed a
decrease of GH in group II and a non significant decrease of
IGF-1 and PDGF in relation to group I. The FGF concentration
did not show any significant differences in both groups.
Conclusions: The type of HRT influences both the
concentra-tion of GH and growth factors in women.



