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Niskiej  masie  kostnej  będącej  główną  przyczyną  problemów

https://osteoporoza.pl/wpyw-spoycia-wapnia-w-modoci-i-okresach-poniejszych-na-wyniki-leczenia-preparatem/
https://osteoporoza.pl/wpyw-spoycia-wapnia-w-modoci-i-okresach-poniejszych-na-wyniki-leczenia-preparatem/
https://osteoporoza.pl/wpyw-spoycia-wapnia-w-modoci-i-okresach-poniejszych-na-wyniki-leczenia-preparatem/
https://osteoporoza.pl/wpyw-spoycia-wapnia-w-modoci-i-okresach-poniejszych-na-wyniki-leczenia-preparatem/


zdrowotnych u pacjentów z osteoporozą można zapobiegać, jak
również  można  ją  zwiększać  stosując  odpowiednie  zabiegi
profilaktyczne i lecznicze. Środki zawierające sole wapnia są
obecnie  w  powszechnym  użyciu,  lecz  Osteogenon  (OHC)
zastosowany w tym badaniu, zawiera nie tylko sole wapnia, lecz
również inne minerały, białka i czynniki wzrostowe. Wpływ OHC
na ewolucję masy kostnej badano w okresie 2 lat, w porównaniu
z suplementacją węglanem wapnia (CC). Oba sposoby leczenia
wspomagano  witaminą  D  dla  uniknięcia  obniżonej  absorpcji
wapnia. W badaniu uczestniczyło 125 kobiet w wieku od 55 do 83
lat. Stwierdzono, że oba rodzaje leczenia miały dodatni wpływ
na  końcowe  wartości  BMD.  Stwierdzono  również,  że  wyniki
leczenia  OHC  i  CC  zależą  od  spożycia  wapnia  jakie  miało
miejsce  w  okresie  wzrostu  i  konsolidacji  masy  kostnej.
Leczenie OHC wykazało znacząco wyższą skuteczność u pacjentów
z  niskim  spożyciem  wapnia.  Obie  terapie  wywołały  znaczący
spadek  stężenia  markera  resorpcji  kostnej  (NTx)  i  wzrost
stężenia markera kościotworzenia (BGP).
Wyjaśnienie mechanizmu różnic w działaniu OHC i CC wymaga
dalszych badań.
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Low bone mass, which is a main cause of health problems of



osteoporotic  patients,  can  be  prevented  or  improved  with
appropriate  treatment.  Medications  containing  calcium  salts
are in general use now, but Osteogenone (OHC) used in this
trial contains not only calcium salts, but other minerals,
proteins and growth factors. Its effect on bone mass evolution
over two years was compared to calcium carbonate (CC). Both
treatments  were  supplemented  with  vitamin  D  to  facilitate
calcium absorption. The two-year studies with a participation
of 125 postmenopausal women aged 55-83 years were undertaken.
It was found, that both treatments had a beneficial effect on
the final BMD values, as compared to the baseline values. It
was also found, that the results of treatment were influenced
by calcium intake during period of the bone mass increment and
consolidation,  OHC  being  more  effective  than  CC  in  the
patients with low calcium intake. Both treatments induced a
significant fall in the bone resorption markers NTx and rise
of the bone formation marker (osteocalcin).
The mechanism of different action of OHC in relation to CC
requires further investigation.


