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17.

Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky
o diagnostike a lieCbe osteoporozy u pacientov s vybranym onkologickym
ochorenim

Dna: 30. aprila 2014
Cislo: 02536/2014 — OZS

Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky podl'a § 45 ods. 1 pism. b) ac) zakona ¢.
576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti
aozmene adoplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich predpisov vydava toto odborné
usmernenie:

CL 1
Predmet odborného usmernenia

Toto odborné usmernenie upravuje postupy diagnostiky a liecby osteopordzy pri poskytovani
zdravotnej starostlivosti o pacientov s vybranym onkologickym ochorenim, u ktorych je vysoké riziko
osteoporotickych zlomenin.

CL 11
Riziko vzniku osteopordzy u pacientov s vybranym onkologickym ochorenim

(1) Riziko vzniku osteopordzy sa potencuje podavanim adjuvantnej hormonalnej liecby u:
a) karcinomu prostaty — antiandrogénova liecba blokuje tvorbu testosteronu,
b) karcinomu prsnika — liecba inhibitormi aromatdzy, blokuje tvorbu estrogénov, ¢o u
postmenopauzalnych zien potencuje riziko poklesu kostnej denzity.

(2) Riziko vzniku osteopordzy sa potencuje po chirurgickej liecbe:
a) malignity strumy, po totalnej strumektomii na supresivnej liecbe,
b) gynekologickej malignity, po obojstrannej ovarektoémii,
c) testikuldrnej malignity, po orchiektomii s hypotestosteronizmom.

CL. 111
Poskytovanie zdravotnej starostlivosti a kompetentny zdravotnicky pracovnik

(1) Poskytovanie zdravotnej starostlivosti u pacienta s osteoporézou pri vybranych onkologickych

ochoreniach sa vykonava

a) v ambulancii klinickej onkoldgie, ambulancii vnitorného lekarstva, endokrinologickej ambulancii,
reumatologickej ambulancii, ortopedickej ambulancii, urologickej ambulancii alebo gynekologicke;j
ambulancii,

b) v oddeleni klinickej onkoldgie, oddeleni vnutorného lekarstva, ortopedickom oddeleni, oddeleni
reumatolégie, gynekologickom oddeleni, urologickom oddeleni alebo oddeleni endokrinologie,

¢) v zariadeni spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloziek.
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(2) Kompetentny zdravotnicky pracovnik je lekar so Specializaciou minimalne v jednom
zo $pecializacnych odborov klinickd onkoldgia, vnutorné lekarstvo, endokrinologia, ortopédia,
reumatoldgia, onkoldgia v urologii, uroldgia, onkoldgia v gynekoldgii alebo gynekologia.

CL1V
Indikacia vySetrovacich metod

(1) Denzitometrické vySetrenie v oblasti chrbtice a femuru sa indikuje ako
a) vstupné meranie pred zacatim protinadorovej liecby,
b) kontrolné vySetrenie po prvom az druhom roku protinddorovej lieCby.

(2) Laboratorne vysetrenia
a) kalciovo-fosfatovy metabolizmus,

1.
2.

kalcium, fosfor, alkalicka fosfataza, kreatinin v sére,
kalcium a fosfor v 24 h zbieranom moci (pripadne ich frakéné exkrécie),

b) sérové a mocové osteomarkery

1.

2.

markery osteoresorpcie: priecno-vidzbové zliCeniny - deopyridinolin (DPYR),
C-termindlny telopeptidovy fragment kolagénu typ I (CTx), N-terminélny telopeptidovy
fragment kolagénu typ I (NTx), C-telopeptidova prie¢no-vizbova doména kolagénu typ I
(ICTP),

markery osteoformadcie: kostny izoenzym alkalickej fosfatazy, osteokalcin, propeptidy
prokolagénu typ I,

¢) parathormon v sére, 25-hydroxy-vitamin D.

(3) Na monitorovanie liecby sa odporica z uvedeného spektra vysetrovacich metdd pouzit
a) jeden marker osteoresorpcie alebo kombindciu jedného markera osteoresorpcie a jedného
markera osteoformacie,
b) kontrolné denzitometrické meranie.

CLV
Algoritmus lie€by osteoporozy pri vybranych onkologickych ochoreniach

(1) Aplikuju sa vSeobecné preventivne opatrenia uvedené v ¢l. VI.

(2) Liecba

a) pri karcindme prostaty na androgén deprivacnej liecbe (ADT)

1.

ak je T-skoére (nasobok standardnej odchylky od priemernych fyziologickych hodnot
mladej zdravej populécie) v oblasti chrbtice a femuru viac ako -1,0 SD zopakuje sa meranie
po jednom roku protinddorovej hormonovej liecby,

ak je T-skore voblasti chrbtice alebo femuru menej ako -1,0 SD (vratane)
aje pritomny aspon jeden rizikovy faktor pre vznik osteopordzy, indikuje sa liecba
denosumabom,

3. ak je T-skore menej ako -2,5 SD (vratane) indikuje sa lieCba bisfosfonatmi alebo

b) pri
1.

2.

denosumabom,

karcinome prsnika na protinddorovej horménovej liecbe

ak je T-skore viac ako -2,5 SD zopakuje sa meranie po jednom roku protinddorovej
hormoénove;j liecby,

ak je T-skoére menej ako -2,5 SD (vratane) pri karcindéme prsnika na inhibitoroch aromatazy
ako aj pri ostatnych nadorovych ochoreniach sa indikuje antiresorp¢na liecba bisfosfonatmi
alebo denosumabom.
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(3) Postup diagnostiky a lieCby osteoporozy v ostatnych indikacidch sa riadi podl'a Odborného
usmernenia Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky pre diagnostiku a liecbu osteopordzy
uverejnenom vo Vestniku Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky, ¢iastka 9-16, ro¢nik
54, zo dna 1. marca 2006.

CL VI
Preventivne opatrenia

Pri protinddorovej horménove;j liecbe sa odporaca dodrziavat’ tieto preventivne opatrenia:

a) vylucenie zndmych rizikovych faktorov (alkohol, fajéenie, lieky),

b) fyzicky aktivny zivotny Styl,

¢) udrziavanie BMI nad hodnotou 19 kg/m?,

d) primerand expozicia slnecnému Ziareniu eventudlne i suplementiacia D vitaminu v davke 800 —
1000 IU denne,

e) adekvatny prijem kalcia v diéte, ak to nie je mozné zabezpecit, odporuca sa suplementacia
kalcia v davke 1000 — 1500mg denne.

CL VII
Ué¢innost

Toto odborné usmernenie nadobuda uc¢innost dnom uverejnenia vo Vestniku Ministerstva
zdravotnictva Slovenskej republiky.

Zuzana Zvolenska, v.r.
ministerka
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