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Célkitiizések: Az osteoporosis vilagszerte tobb szazmillié embert sulyt. Kezelésében
¢s a torések megeldzésében elsddlegesen valasztanddak a biszfoszfonat tartalmu
készitmények. Az atipusos femurtorés jol definialt entitds, de mechanizmusa sokszor
nem egyértelmii. Kialakulasat els6sorban a hosszantartd biszfoszfonat kezeléssel
hozzak 0sszefiiggésbe.

Eredmények: Klinikankon 2013 januér 1-t6] ellatott 18 atipusos femurtorés kozil 15
esetben veldlirszegezest, 3 esetben pedig szogstabil lemezes rogzitést alkalmaztunk. A
mitét utdn posztoperativ rontgenfelvételek késziiltek az operalt oldalrdl, és az
ellenoldalrol egyarant. A mitéteket kovetdé 6, 12, és 16. héten kontroll
rontgenfelvételek késziiltek. Egy betegiinknél a 6. héten lateralis combnyaktorés
keriilt felismerésre. Ebben az esetben reoperaciot végeztiink. Egy esetben bilateralis
torés jott létre a primer mitétet kovetden két évvel, mely miatt az ellenoldalon is
megtortént a veldlirszegezés. Egy esetben pedig a vel6iirszegezés utan 1,5 évvel sem
kovetkezett be a torésgyogyulds ezért addiciondlis lemez felhelyezése tortént.
Szeptikus szovédményilink nem volt.

Modszerek: Klinikankon prospektiv vizsgalat folyik az atipusos femurtorések
felismerése, megeldzése, gyogyszeres €és mutéti kezelése szempontjabol. A diagnozis
felallitasdhoz nélkiilozhetetlenek az anamnesztikus adatok (iddszakos combfajdalom,
gyogyszerszedés, komorbiditas), illetve a rontgenfelvételeken lathaté patognosztikus
jelek (generalizalt cortex vastagodds, lateralis radiolucens sav, microfracturak,
periostealis stresszreakcid, medialis csipkeképzddés).

Kovetkeztetések: A tartds biszfoszfonat kezelés novelheti az atipusos femurtorés
gyakorisdgat. A beteg panaszai alapjan gondolni kell a betegségre, ami kiilonosen
inkomplett torés esetén fontos. Rontgenfelvételeket kell késziteni az ellenoldali
femurr6l is. Bizonytalan esetben CT vagy izotdpos csontscintigraphia végzése
szliikséges. Torés esetén felfurdsos reteszelt veldirszegezés az elsddlegesen
valasztand6 mutéti eljaras. Gyakorlatunkban a gyogyszeres therapia szempontjabol a
biszfoszfonat készitmények leallitdsat (drug holiday), vagy gyogyszervaltast
alkalmaztunk. Kiegészitd therapiaként a kalcium és D-vitamin raktarak feltdltése
sziikséges. A kis esetszam miatt statisztikai elemzéseket nem tudtunk végezni, de az
eredményeink alapjan ugy tnik, hogy a kialakult torések stabil rogzitésével
megfeleld torésgyogyulast tudtunk elérni. Az ellenoldali combcsonton jelentkezd
alarmirozé radiolodgiai jelek észlelése utan, az osteoporosis gyogyszeres kezelésének
megvaltoztatasa ellenére egy esetben ujabb torés kialakuldsat észleltiik, mely felveti
az irodalom é&ltal ajanlott preventiv operativ stabilizaci6 lehetdségét.



