
72

ВТОРИЧНЫЙ ОСТЕОПОРОЗ


№ 2/2016 Остеопороз и остеопатии

ОЦЕНКА СОСТОЯНИЯ МИНЕРАЛЬНОЙ ПЛОТНОСТИ КОСТНОЙ 
ТКАНИ У МУЖЧИН С ОСТЕОПЕНИЧЕСКИМ СИНДРОМОМ  
ПО ДАННЫМ КРАЕВОГО ЦЕНТРА ПРОФИЛАКТИКИ  
И ЛЕЧЕНИЯ ОСТЕОПОРОЗА ККБ  
г. КРАСНОЯРСКА

БОЕВА Л.Н.2, КАПУСТИНА Е.В.1.2, БОЛЬШАКОВА Т.Ю.1, МОРДОВСКИЙ В.С.1, ЧУПАХИНА В.А.1
¹ГОУ ВПО «Красноярский государственный медицинский университет имени проф.В.Ф. Войно-Ясенецкого 

Минздравсоцразвития России», Красноярск
²КГБУЗ Краевая клиническая больница, г.Красноярск 

Цель. Изучить состояние костной ткани и выявить 
факторы риска снижения минеральной плотности костной 
ткани у мужчин, обратившихся в отделение ревматологии и 
остеопороза краевой клинической больницы за 2013-2014гг. 

Материал и методы. Проведен ретроспективный ана-
лиз 283 амбулаторных карт мужчин в возрасте от 39 до 78 лет 
(средний возраст 58,5±19,5), обратившихся в отделение рев-
матологии и остеопороза за период 2013-2014 г. Изучались 
наличие переломов и факторов риска остеопороза в анам-
незе, коморбидный фон, данные минеральной плотности 
костной ткани (МПКТ). Оценка МПКТ выполнялась с по-
мощью двухэнергетического рентгеновского денситометра 
«Hologic QDR 4500C» в поясничном отделе позвоночника 
и проксимальных отделах бедренной кости. Для интерпре-
тации результатов использована остеоденситометрическая 
классификация по критериям ВОЗ. Статистическая обработ-
ка полученных данных выполнялась с помощью программы, 
Exсel и SPSS, версии 19.0. 

Результаты. Снижение МПКТ выявлено почти у каждо-
го второго обратившегося мужчины (64,9% случаев). Остео-
пороз статистически значимо чаще выявлялся в группе муж-
чин до 40 лет и у мужчин старше 60 лет, что переломы заре-
гистрированы у каждого третьего мужчины (в 34% случаев). 
Статистически значимо чаще переломы регистрировались в 
возрасте старше 60 лет (р<0,05). В структуре переломов пре-
обладали переломы позвонков (50%), у каждого четвертого 

пациента встречались переломы лучевой кости, перелом 
шейки бедра зарегистрирован в 10%. Переломы позвонков и 
шейки бедра не имели возрастных статистически значимых 
различий. Переломы лучевой кости статистически значимо 
чаще выявлялись у мужчин в группе от 41 до 50 лет. 

Остеопороз в возрасте до 40 лет был выявлен у мужчин 
с гипогонадизмом, ревматоидным артритом и синдромом 
Элерса-Данлоса. Из сопутствующей патологии мужчины в 
возрасте старше 50 лет страдали ревматоидным артритом 
25%, ХОБЛ 10%, принимали системные глюкокортикои-
ды 20%, в 18% случаев были указания на лечение гонадо-
тропин-рилизинг гормоном и андрогенами. Факт курения 
встречался в 86% случаев.

Выводы. Снижение минеральной плотности костной 
ткани выявлено у каждого второго обратившегося мужчи-
ны, у каждого третьего – встречались низкоэнергетические 
переломы, преобладали переломы позвонков. Остеопороз у 
молодых мужчин нередкая патология и была связана чаще 
всего с эндокринным заболеванием или приемом глюкокор-
тикоидов, что необходимо учитывать при курации данной 
группы больных. Остеопороз у мужчин в возрасте старше 
50 лет был ассоциирован с наличием ревматоидного артрита 
и прием системных глюкокортикоидов. Полученные данные 
доказывают, что остеопороз у мужчин является актуальной 
проблемой и диктует необходимость своевременной диа-
гностики и лечения.

ВЛИЯНИЕ ЭЛЕМЕНТОВ МЕДНО-ЦИНКОВОЙ КОЛЧЕДАННОЙ РУДЫ 
НА НЕФЕРМЕНТАТИВНОЕ ЗВЕНО АНТИОКСИДАНТНОЙ СИСТЕМЫ 
КОСТНОЙ ТКАНИ
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Ранее проведенные исследования показали, что у горня-
ков, добывающих медно-цинковую колчеданную руду под-
земным способом, снижение костной прочности (менее -2,5 
SD по Т-критерию) выявляется в 2 раза чаще, чем у работни-
ков наземных служб этого же предприятия [Аглетдинов и др., 
2011; Камилов и др., 2013]. Частота снижения минеральной 
плотности кости при этом коррелировала со стажем работы 
в подземных условиях. Основным вредным фактором про-
изводственной среды у горняков является высокодисперсная 
рудная пыль, содержащая группу тяжелых и токсичных эле-
ментов [Таирова, 2007]. Моделирование хронической инток-
сикации элементами руды приводит к накоплению в костях 
экспериментальных животных ряда металлов: Сu, Zn, Sr, Mn, 
Cd, Pb, Hg, Fe [Нургалеев и др., 2013].

Целью работы явилось определение состояния нефер-
ментативного звена антиоксидантной защиты костной тка-
ни при моделировании длительного поступления элементов 
медно-цинковой колчеданной руды.

Материал и методы. Экспериментальные работы про-
ведены на 34 белых крысах-самцах массой 240-280 г. Опыт-
ной группе крыс ежедневно в течение трех месяцев внутри-
желудочно вводили суспензию порошка руды в 2% растворе 
крахмала. В гомогенатах эпифизов бедренных костей через 
1,2 и 3 месяца определяли содержание восстановленного 
глутатиона (ВГ) [Карпищенко, 1997], свободных сульфги-
дрильных групп белков (ССГ) [Bellomo et al., 1990], аскор-
бата [Omaye et al., 1971], токоферола [Desai, 1984] и общую 
антиоксидантную активность (ОАА) [Клебанов и др., 1988].




