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Verjamem v prijatelje

V nasi dezeli na son¢ni strani Alp se je konéno ogrelo in ogrela so se tudi srca na-
$ih donatorjev in sponzorjev. Se pred mesecem dni nisem bila &isto prepri¢ana, da
nam bo uspelo natisniti naso Sonénico. In danes je tu, Se pravocasno za pocitnisko
branje.

Kjer je volja, je tudi pot in zato ni bilo tezko napisati 80 prosenj, med njimi 24 cen-
trom za merjenje mineralne kostne gostote v Sloveniji (tiste, ki so razumeli naso te-
Zavo smo z veliki ¢rkami zapisali v nase glasilo, vsem ostalim pa graja, ker se niso
odzvali na naso prosnjo) in opraviti ve¢ telefonskih pogovorov. Zbrali smo potreb-
nih 800.000 SIT, vasa brezplacna pomladna Sonénica je pred vami in zelim vam
prijetno branje.
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Se enkrat hvala vsem, ki ste nam pomagali, da lahko prebiramo pomladno Sonéni-
co. Tisk jesenske stevilke nam bo zopet omogocila Eli Lilly S.A., Podruznica v Ljub-
ljani. Pa smo za letos preskrbljeni.

Verjamem v prijatelje in tri pomembne besede: vsemu bom kos.

Dusa Hlade Zore
]
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Zveza drustev bolnikov z osteoporozo sledi svojemu

poslanstvu

Drustva bolnikov z osteoporozo so se
pred Stirimi leti povezala v Zvezo dru-
stev bolnikov z osteoporozo. Zveza ko-
ordinira dejavnosti 14 drustev in zbira
sredstva za izvajanje njihovih progra-
mov.

Dejavnosti zveze in njenih drustev so
usmerjene v dve smeri: zgodnje odkriva-
nje osteoporoze in skrb za samostojno
zivljenje bolnika. Njihove aktivnosti so
zato namenjene tako bolnikom kot tis-
tim, ki osteoporoze $e nimajo, pa so
kandidati za to, da zbolijo. » Prepreceva-
nje osteoporoze je zelo pomembno,« pra-
vi predsednica zveze, Dusa Hlade Zore,
»zato se lotevamo Sirokih akcij za javnost.
Na pomen preventive opozarjamo z zlo-
Zenkami in knjizicami za obvescanje, ob-
javami v medijih in z organizacijo prese-
jalnih ultrazvocnih meritev mineralne
kostne gostote. Vsako leto obelezimo Sve-
tovni dan osteoporoze, ki je namenjen ta-
ko Ze zbolelim kot preostali populaciji. V
okviru boja proti osteoporozi bi radi za-
jeli tudi mlajse ljudi, a zato Zal nimamo
dovolj ljudi in sredstev«.

Zveza se trudi pridobiti ¢im ve¢ sredstev
za organizacijo ultrazvo¢nih meritev
kostne gostote, saj gre za osnovno me-
ritev, na podlagi katere se izlo¢i zdrave
posameznike. Del sredstev za izvedbo
meritev dobijo od FIHA in iz drugih do-
tacij, del pa nakazejo drugi sponzorji.
Ko je sredstev za doloceno Stevilo me-
ritev dovolj, jih zveza razdeli med drust-
va, ki najamejo merilni aparat, se pove-
zejo z drugimi organizacijami in izvede-
jo meritve.

Posameznike, pri katerih se pokaze sum
na osteoporozo, napotijo na meritev po
DXA metodi, ki jo izvajajo DXA centri
po Sloveniji. S to meritvijo je mogoce ze-
lo natan¢no oceniti stanje bolnika, na
podlagi ¢esar zdravnik predpise ustrez-
no zdravljenje. V Sloveniji je kar 32
DXA centrov, zal pa so tovrstne merit-
ve samoplaéniske. Ceprav stroske za
zdravila za zdravljenje osteoporoze po-
krije ZZZS, morajo bolniki potrditev
diagnoze z DXA meritvijo v 95 odstot-
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kih placati sami. Zveza se vsako leto do-
govarja za popuste, s katerimi tistim, ki
tako meritev potrebujejo, pomaga nosi-
ti finan¢no breme. Vsako leto se jim us-
pe dogovoriti za vsaj 10 odstotni popust.
Lani je zveza pridobila ve¢ kuponckov
s popusti v vrednosti 3000 SIT, ki so jih
drustva razdelila posameznikom, ki so
merjenje mineralne kostne gostote z
DXA metodo opravljali prvi¢. Letosnja
cena DXA meritve bo po predvidevanjih
nekoliko visja, visSina popusta pa bo oko-
11 2000 SIT. Tudi ta akcija je namenjena
§irsi slovenski populaciji, saj je namenje-
na tistim, ki merjenja kostne gostote Se
niso opravljali. Glede na velikost Slove-
nije je po mnenju Zoretove DXA Cen-
trov v Sloveniji dovolj. Vecino centrov
upravljajo zasebniki, ki nimajo koncesi-
je. Denarja, ki ga za DXA preiskave iz-
placa ZZZS je tako malo, da se ves po-
rabi za bolnike z sekundarno osteoporo-
zo in ostale nujne primere. Zveza zeli v
prihodnosti urediti vsaj delno sofinanci-
ranje DXA meritev, vendar pogovori o
tem do sedaj $e niso bili uspesni. Trenut-
no se z Ministrstvom za zdravje pogo-

varjajo o tem, da bi se ena brezplacna
DXA meritev omogocila vsaj tistim po-
sameznikom, ki spadajo v rizi¢no skupi-
no in so starejsi od 65 let.

Zveza drustev bolnikov z osteoporozo
Slovenije je aktivna tudi na mednarod-
nem podrocju. Je ¢lanica Mednarodne
fundacije za osteoporozo in ¢lanica Ev-
ropske strokovne komisije za osteoporo-
zo. S sodelovanjem s podobnimi organi-
zacijami v Evropi se trudijo vzpostaviti
enotne smernice za zdravljenje osteopo-
roze, doseci enotne kriterije in cilje, saj
se stanje na tem podrocju od drzave do
drzave razlikuje. Radi bi dosegli dogo-
vor o nekak$nem minimumu kriterijev,
ki bi veljal v vseh ¢lanicah fundacije, s ci-
ljem preprecevanja zlomov pri bolnikih
z osteoporozo. Zveza je k sodelovanju
v Interesni skupini za osteoporozo, ki
deluje v Evropskem parlamentu priteg-
nila dva slovenska evropska poslanca,
Mojco Dréar-Murko in Boruta Pahorja,
svoje predstavnike pa imajo tudi v Posve-
tovalnem odboru za osteoporozo v EU.
Vsako leto Zveza in drustva obelezijo
Svetovni dan osteoporoze. Cilj dogodka

Predsednica ZDBO Slovenije Dusa Hlade Zore in poslovna sekretarka zveze
Nada Cesen med delom.



je obvescanje in osvescanje lokalnega
prebivalstva, zato se vsakic zberejo v
drugem kraju. Letosnja prireditev bo ok-
tobra v Murski Soboti. Tema dogodka
bo gibanje, kajti redna telesna aktivnost
je med najpomembnejsimi dejavniki pre-
precevanja bolezni.

Lani so prvi¢ organizirali Srecanje pod
zarometom, ki je namenjeno predvsem
mnenjskim voditeljem, novinarjem, po-
litikom in ostalim posameznikom, ki so
na pozicijah moci in lahko pomagajo pri
omejevanju Sirjenja bolezni. Letos bodo
predstavili nove smernice zdravljenja,
spremljanja in zgodnjega odkrivanja
osteoporoze in spregovorili o osteoporo-
zi pri otrocih.

»Ponosni smo na to, koliko aktivnosti iz-
vedemo z nasim, tako rekoc¢ prostovolj-
nim delom, saj ima vecina podobnih or-
ganizacij v Evropi redno zaposlene profe-
sionalce.« pravi Zoretova in poudari, da
je njihova najvecja tezava pridobivanje
sredstev na drzavni in lokalni ravni.
Sredstva, ki jih dobijo od FIHO, za Zve-
zo s 14 drustvi in 6000 ¢lani ne zados-
tujejo. Tezava so tudi obsezni razpisi, ki
zahtevajo veliko strokovnega znanja, kar
je za drustvo, kjer delajo prostovoljci,
prezahtevno. Obenem se od drustev za-
hteva, da poslujejo kot mala podjetja,
medtem ko denarja za zaposlitev stro-
kovnega kadra ni. Veliko prevec¢ Casa se
zato porabi za urejanje birokratske pla-
ti delovanja.

Vse to kaze, da je v Sloveniji $e vedno
premalo posluha za osteoporozo, Ce-
prav le-ta ni nova bolezen, saj so jo od-
krili ze pri starih Egipcanih. Takrat za-
radi kratke zivljenjske dobe ni povzroca-
la toliko tezav, saj se ni imela ¢asa razvi-
ti. Osteoporoza se v ve€ini primerov po-
javi v zrelejsi zivljenjski dobi, pri zen-
skah po menopavzi, pri moskih pa neko-
liko kasneje. V preteklosti je veljalo, da
gre za starostno bolezen, vendar pa je
danes vec ne gre zamenjevati za starost-
no osteoporozo, ki je pocCasnejsa in ne
vodi do zlomov. Osteoporoza je sodob-
na groznja zdravju, ki se je Se ne zave-
damo dovolj. Glavni cilj Zveze in njenih
drustev je zato izobraziti ljudi o moznos-
tih odkrivanja, zdravljenja in s tem pre-
precevanja zlomov, ki lahko vodijo v in-
validnost. Zavedati se moramo, da je
svetovna populacija v povpredju stara,

da zivimo pretezno sedeCe zivljenje s
premalo gibanja, da se vecina populaci-
je nezdravo in nepravilno prehranjuje.
Posledice nastetega so tudi pojavi drugih
bolezni, ki lahko vodijo v osteoporozo.
Zveza moc¢no poudarja preventivno de-
lovanje v boju z boleznijo, zato so k so-
delovanju pritegnili nekatere znane Slo-
vence, ki so postali glasniki zveze. Med
njimi so Stefka Kucan, Ajda Kalan in Na-
tasa Dolenc, ki sodelujejo pri osvescanju
javnosti. Ker je tema letosnjega Sveto-
vnega dneva osteoporoze gibanje, si zve-
za zeli k sodelovanju pritegniti tudi
$portnike. Z njihovo pomocjo Zelijo po-
udariti pomen rednega gibanja in rekre-
iranja za preprecevanje osteoporoze.

Zveza bo tudi v prihodnosti izpolnjeva-
la cilje, ki si jih je zastavila. Do konca ju-
nija bodo drustva izvedla presejalne me-
ritve mineralne kostne gostote z ultra-
zvokom, za kar je sredstva ze pridobila
zveza. Upostevali bodo predvsem pod-
roCja, na katerih tak$nih meritev $e ni bi-
lo. Pripravili so pregled regijske pokri-
tosti Slovenije, s ¢imer so jasno dolocili
podrodja, kjer Drustev bolnikov z oste-
oporozo $e niso ustanovili. Se naprej bo-
do sodelovali s sorodnimi drustvi, zdrav-
stvenimi in humanitarnimi organizacija-
mi. Zelo dobro sodelujejo s Slovenskim
osteoloskim drustvom, Zvezo upokojen-
cev in Drustvom sladkornih bolnikov,
okrepiti pa zZelijo sodelovanje z Drust-
vom za bolezni srca in ozilja in Drust-

vom medicinskih sester.

V prihodnosti Zelijo okrepiti tudi med-
narodno sodelovanje, zato se bodo red-
no udelezevali sestankov izvrsilnega od-
bora Mednarodne fundacije za osteopo-

rozo. Nacdrtujejo udelezbo na kongresu
Zveze bolnikov z osteoporozo, ki bo
septembra v Bangkoku in sestanka stro-
kovne skupine Evropskega parlamenta,
ki bo novembra.

Doma se bodo lotili predvsem tezav pri
pridobivanju finan¢nih sredstev, zato Ze-
lijo izboljsati sodelovanje z vladnimi or-
ganizacijami, predvsem s FIHO, saj so
pri delitvi sredstev Se vedno prikrajsani.
Kandidirali bodo na razpise FIHO, Mi-
nistrstva za zdravje, Ministrstva za delo,
druzino in socialne zadeve, se trudili pri-
dobiti finan¢no in materialno podporo
raznih sponzorjev in donatorjev in po-
skusali uresniciti vse cilje, ki so si jih za-
stavili v programu dela zveze.
Zoretova pravi:

»Uresnicitev zastavljenih ciljev bo v ve-
liki meri odvisna od pripravljenosti po-
sameznikov za delo in finan¢nih sred-
stev. Pripomniti pa velja, da mnoge de-
javnosti niso omejene samo na leto
2005 ampak predstavljajo dolgoroéni
program Zveze drustev bolnikov z oste-
oporozo. Za njegovo uresnicitev pa se
moramo potruditi skupaj.«

Aleksandra Kerin-Kovac

Imate OSTEOPOROZO?

Preverite in ukrepajte!

PRICAKUJEMO VAS

v CENTRU ZA MERJENJE KOSTNE GOSTOTE

v ZASEBNI ORDINACIJI

ANDERLE Alojzija, dr. med.

Kopaliska 7, Radovljica
[Zdravstveni dom Radovljical

NAROCANJE |

in informacije

od TORKA do PETKA dopoldne '
telefon: 04 / 531 49 50
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Zakaj in kako dolgo zdravimo osteoporozo?

Osteoporoza danes ni ve¢ neznana bolezen, o kateri bi bili pouceni le redki. Prvi
so nanjo zaceli opozarjati zdravniki endokrinologi, ki so znanje o njej prenesli na
zdravnike drugih specialnosti. V veliko podporo in pomo¢ pri osveséanju o bolez-
ni in preventivi pa so bila drustva za osteoporozo, ki Se vedno prostovoljno in z ve-
likim zarom opravljajo to vlogo. Zasluga Stevilnih centrov za merjenje kostne gos-
tote je, da je meritev Siroko dostopna, da je cena preiskav konkurenéna in posle-
di¢no premerjenost slovenske populacije nad evropskim nivojem.

Slovenska javnost je v vecini primerov
seznanjena s tem, da je osteoporoza bo-
lezen krhkih kosti, ki prizadene pred-
vsem Zenske in pokaze svoje zobe po
menopavzi. Posledica krhkih kosti je po-
vecana nagnjenost k zZlomom. Zlomi lah-
ko moc¢no spremenijo kakovost zivljenja
bolnikov in povzroéijo manjso ali vecjo
odvisnost od tuje pomoci. V visji starosti
lahko prizadene tudi moske, bolnike s
kroni¢nimi boleznimi in tiste, ki se dalj-
e obdobje zdravijo z glukokortikoidi ali
drugimi zdravili.

Boj z osteoporozo ni usmerjen k zmanj-
Sevanju simptomov, saj simptomov ni.
Borimo se proti njenim posledicam. Us-
pesnost zdravljenja se namre¢ odraza v
zmanj$anju Stevila zlomov. Zato je
zdravljenje osteoporoze v veliki meri
pravzaprav preventiva.

POMEMBNO JE, KAKSNA JE MINE-
RALNA KOSTNA GOSTOTA
Merjenje mineralne kostne gostote z
denzitometrijo (DXA) na dveh mestih
telesa (kolk in ledvena vretenca) je te-
melj za ukrepanje in zdravljenje. Ob nor-
malnih vrednostih kostne gostote pri
merjenju z DXA je jasno, da je kostna
dediscina dobra in zivljenjski stil preis-
kovanca ustrezen. V primeru, da so
vrednosti zniZane, vendar $e izven pod-
roCja osteoporoze, lahko z opustitvijo
razvad, izboljSanjem prehrane in pove-
cano telesno aktivnostjo pomembno
vplivamo na kostno trdnost. Ob dokaza-
ni osteoporozi pa z zdravljenjem in spre-
membo zivljenjskega sloga preprecuje-
mo grozece zlome.

Praksa je pokazala, da na ogrozenost
bolnikov za zZlom pomembno vplivajo ne
le kostna gostota, ampak tudi drugi de-
javniki tveganja: druzinska obremenje-
nost z osteoporozo, zlom kolka pri oz-
jih sorodnikih, Ze utrpeli zlomi, kroni¢-
na obolenja, nizka telesna teza, kajenje,
prekomerno pitje alkohola in kave, viso-
ka starost, znizanje telesne viSine in po-
gosti padci.
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KAKO VELIKA JE NEVARNOST
ZLOMA?

Izmerjena mineralna kostna gostota po-
ve, kako velika je ogrozenost bolnika za
zlom zaradi zniZzanja kostne gostote. Za
vsak odmik vrednosti za 1 standardni
odklon (SD) od normalne vrednosti se
moznost za zlom kolka poveca priblizno
za dvakrat, za zlom vretenc pa za dva in
pol krat. Poleg tega pa nevarnost za
zlom pomembno vecajo drugi, Ze ome-
njeni dejavniki tveganja. Znanstveniki so
sestavili model za izracun ogroZenosti
za zlom, po katerem so omenjeni dejav-
niki tockovani, tako da sestevek tock in
upostevanje znizanja kostne gostote po-
ve, kako velika je nevarnost za zlom v
naslednjih desetih letih ali celotnem ziv-
ljenjskem obdobju.

Natancnejso sliko kostne trdnosti bi dal
tudi vpogled v strukturo kosti in njene
biomehanske lastnosti. Za znanstvene
namene so tovrstne preiskave Ze na vo-
ljo, za rutinsko diagnostiko pa so Se ne-
dosegljive.

ZE ZDRAVITI IN ZAKAJ ALI SE NE
ZDRAVITI?

Po smernicah za zdravljenje osteoporo-
ze uvedemo zdravljenje s specificnimi
zdravili pri primarni osteoporozi takrat,
ko so vrednosti kostne gostote manjse
od -2,5 SD ali v primeru Ze utrpelega
osteoporoznega zloma (zloma pri manj-
§i poskodbi), ne glede na kostno gosto-
to. S tem zavremo kostno razgradnjo in
pomembno zmanjSamo nevarnost zlo-
ma.

Raziskave so pokazale, da se pri mnogih
zenskah kosti zlomijo, $e preden se vred-
nosti kostnine pomaknejo v obmocje
osteoporoze. Zato je pomembno, da
upostevamo tudi prisotnost drugih de-
javnikov tveganja in se za zdravljenje od-
lo¢imo ze pred to mejo ali obratno -
zdravljenja $e ne uvedemo, e razen mej-
no znizane kostne gostote ni drugih de-
javnikov tveganja.

Glede na to, da je osteoporoza bolezen
starejsih, je treba opozoriti, da ni starost-
ne meje, pri kateri je ne bi bilo ved tre-
ba zdraviti. Pokretne starejse Zenske in
tudi moski so ze zaradi svojih let bolj
ogrozeni, Se posebej, e so prisotni tudi
drugi dejavniki tveganja. Prav pri zelo
starih bolnikih z osteoporozo je zdrav-
ljenje dodatno utemeljeno, saj lahko z
veliko verjetnostjo preprecimo zlome in
jim omogocimo kakovosten preostanek
Zivljenja.

KAJ PA LABORATORIJSKE PREIS-
KAVE - SO RES NUJNE?

Pri ugotovitvi osteoporoze ali ob kon-
trolni meritvi, ki pokaze veliko zniZanje
kostne gostote v kratkem cCasu, je zelo
pomembno, da z dodatnimi preiskavami
izklju¢imo vsa bolezenska stanja, ki lah-
ko povzrocijo osteoporozo ali jih za¢ne-
mo zdraviti. S tem se kostna gostota iz-
boljsa. Ce tega ne storimo, lahko spre-
gledana bolezen ne le ovira zdravljenje,
ampak se tudi poslabsa.

Vecdino preiskav lahko opravimo v zdrav-
stvenem domu. Kontrolo kostnih mar-
kerjev, ki pokazejo intenzivnost kostne
premene (obnavljanja kostne mase), pa
lahko naredijo le v posameznih labora-
torijih in centrih. Njihova variabilnost je
lahko zelo velika, vendar pa so v pove-
zavi z izmerjeno kostno gostoto in osta-
limi krvnimi preiskavami pomemben ka-
zalec kostne premene in s tem tudi us-
pesnosti zdravljenja.

SE VREDNOSTI KOSTNE GOSTOTE
LAHKO IZBOLJSAJO?

Izkusnje ob spremljanju u¢inkov zdrav-
lienja pri bolnicah so zelo pozitivne. Ce
je kostna gostota v obmoc¢ju mejnih
vrednosti osteoporoze, je ob rednem je-
manju zdravil upravi¢eno pricakovati,
da se vrednosti pomaknejo nazaj v pred-
stopnjo osteoporoze, to je v obmocje
osteopenije. S tem se zniza tveganje za
zlom in zdravljenje se lahko po doloce-
nem casu prekine. Tako bolnico je nato
nujno spremljati z vsakoletnimi rednimi
merjenji kostne gostote. Namrec, ob pre-
kinitvi zdravljenja se lahko kostnina pri-
¢ne pospeseno redciti. Nujno je redno
jemanje kalcija (do 1 g dnevno) in vita-
mina D ter ustrezna telesna aktivnost.
Pri vrednostih, ki so znacilne za izrazito
osteoporozo, pa je moznost tako velike-
ga izboljsanja bistveno manjsa. Zato je
moznost za ukinitev zdravljenja majhna



in zdravljenje je pri takih bolnikih dol-
gotrajnejse.

TAKOJ PO ZLOMU - KAKSNA JE NE-
VARNOST ZA NASLEDNJEGA?

Ob prvem zlomu se moznost za nasled-
nji zZlom mo¢no poveca, zato se po smet-
nicah zdravljenja osteoporoze za zdrav-
ljenje odloc¢imo ne glede na kostno gos-
toto. Najvecja nevarnost za naslednji
zlom je v prvih dveh letih po utrpelem
zlomu. Takoj$nja uvedba zdravljenja je
zato nujna. Poleg bisfosfonatov, ki zavre-
jo kostno resorpcijo (razgradnjo), je nuj-
no dodajati tudi ustrezne koli¢ine kalci-
ja in vitamina D. Priporoc¢ena koli¢ina
kalcija je odvisna od tega, koliko ga bol-
nik zauzije s hrano in kaksen je njegov
metabolizem. Vitamin D je pomemben
pri vsrkavanju kalcija iz ¢revesja in
vgradnji v kost. Glede na zivljenjski stil
in obicajno stevilo sonénih dni, lahko
brez skrbi zauzijemo do 400 enot dnev-
no skozi celo leto.

KAKO USPESNA SO ZDRAVILA, S
KATERIMI ZDRAVIMO OSTEOPO-
ROZO?

V veliki vecini se bolnike v Sloveniji
zdravi z alendronatom, ki ga jemljejo en-
krat tedensko. Alendronat je aminobis-
fosfonat, za katerega je v raziskavah do-
kazano, da pri bolnicah in bolnikih z
osteoporozo zmanjsuje tveganje za zlo-
me vretenc, kolka in druge nevreten¢ne
zlome priblizno za polovico. Osteoporo-
za je kronicna bolezen, ki zahteva dol-
goletno zdravljenje, zato je pomembno
vedeti, kaksna je dolgoro¢na ucinkovi-
tost in varnost alendronata, ki je v klini¢-
ni uporabi ze deset let.

Rezultati raziskave pri bolnicah, ki so
deset let stalno prejemale alendronat, so
pokazali stalen porast kostne gostote in
zmanj$ano kostno premeno na normal-
no raven pred menopavzo. Stevilo nev-
retenénih zlomov v zadnjih stirih letih
raziskave je bilo pri zdravljenih bolnicah
podobno, kot tisto v prvih treh letih
zdravljenja z alendronatom, Ceprav so
bile bolnice starejse in so imele zaradi te-
ga velje tveganje za zlome.

V neki drugi raziskavi je bila po desetih
letih zdravljenja pogostnost zlomov kol-
ka in drugih nevretencnih zlomov ena-
ka pri zdravljenih in tistih, ki so jemali
placebo, dokazali pa so za polovico
manj zlomov vretenc pri bolnicah, ki so
ves Cas prejemale alendronat, v prime-
rjavi s skupino, ki je zadnjih pet let pre-
jemala placebo.

KAKO VARNA SO ZDRAVILA, KI JIH
UZIVAMO?

Bolnice pogosto izrazajo bojazen pred
nezelenimi uéinki in dvom v potrebnost
jemanja zdravila, saj jih vendar ni¢ ne
boli in se zatorej z njimi ni¢ hudega ne
dogaja.

Nezeleni ucinki, ki se pri dolo¢enih bol-
nicah ob zdravljenju z alendronatom
lahko pojavijo, so tezave s poziralnikom
in Zelodcem v obliki ezofagitisa ali gas-
tritisa. Treba je povedati, da so tezave
pri pravilnem nacinu jemanja pri enote-
denski obliki zdravila redke. Nasploh je
lahko vzrok teh tezav pri starejsih bolni-
cah z osteoporozo, jemanje drugih zdra-
vil s skodljivim delovanjem na zgornja
prebavila (npr. nesteroidnih antirevma-
tikov) ali ukrivljenost hrbtenice, ki je po-
sledica zlomov vretenc.

JE ZDRAVLJENJE DOZIVLJENJSKO?
Na osnovi podatkov o dolgoro¢nih vpli-
vih alendronata na zmanjsanje tveganja
za zlome so oblikovana okvirna priporo-
¢ila za dolgotrajno zdravljenje osteopo-
roze z alendronatom. Klju¢no pri tem je,
da upostevamo tudi bolnikovo tveganje
za zlom. Ce so vrednosti kostne gostote
po petih letih jemanja $e vedno v pod-
rocju osteoporoze, ugotovljeno pa je niz-
ko tveganje za zlom, lahko zdravljenje za
eno leto prekinemo. V tem ¢asu bolnik
redno jemlje primerne koli¢ine kalcija in
vitamina D. Nujna je kontrolna meritev
&ez leto dni. Ce se v tem &asu kostna gos-
tota pomembno zniza (za ve¢ kot 3 %)
ali ob morebitnem zlomu, zdravljenje
ponovno uvedemo. Pri bolnikih z viso-
kim tveganjem za zlom priporocamo ne-
prekinjeno zdravljenje z alendronatom
tudi po petih letih. To velja za bolnike z

dejavniki tveganja, kot so nizka telesna
teza (pod 60 kg), zlom kolka pri mate-
ri, osteoporoza zaradi drugih bolezni ali
nagnjenost k padcem. Zdravljenje nada-
ljujemo tudi pri vseh tistih, ki so Ze utr-
peli zlom vretenc ali kolka. Izkazalo se
je namre¢, da je dolgotrajno zdravljenje
z alendronatom varno, da obdrzi kostno
premeno v predmenopavzalnem obmoc-
ju in vzdrzuje ali celo poveca prirastek
kostne gostote.

VIDIKI ZDRAVLJENJA OSTEOPO-
ROZE

Zdravljenje osteoporoze lahko gledamo
z ve¢ zornih kotov: bolnikovega, medi-
cinsko-eti¢nega, farmacevtskega in po-
vsem ekonomskega. Nemogoce je, da bi
bili zadovoljni vsi, vsekakor pa morajo
vsi sodelujoci po svojih najboljsih moceh
racionalizirati svoje postopke. Ob zgod-
nej$em odkrivanju nizkih vrednosti kost-
ne gostote ali pospesenem upadanju bi
lahko s spremembo zivljenjskega stila
marsikdaj preprecili razvoj bolezni in
njenih posledic. Tu gre predvsem za vlo-
go bolnika. Prav tako bi zgodnejse
zdravljenje osteoporoze pri bolj ogroze-
nih preprecilo vecji upad kostne gosto-
te ali zlom in bi bilo zaradi tega lahko tu-
di krajse. Res je, da preventivno zdrav-
ljenje veliko stane, vendar je zdravljenje
posledic nezdravljene osteoporoze mno-
go drazje.

Seveda to ni zadnja beseda v zgodbi o
osteoporozi. Da se bodo vsi delcki sesta-
vili v optimalno celoto, bo preteklo se
mnogo vode. Najpomembneje je, da
smo v strugi.

Maja Kozlevéar Zivec, dr. med., spec.
fiz. reh. med.
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Urinska inkontinenca

Medicinska literatura omenja urinsko inkontinenco (UI) Ze vsaj od sredine 19. sto-
letja. Ne moremo trditi, da gre za bolezen, prav tako ni neogibna posledica stara-
nja in porodov, ampak je rezultat Stevilnih motenj. O UI po novi definiciji govori-
mo, ¢e bolnik navaja kakrsnokoli nehoteno uhajanje seca.

Zenska z Ul je prizadeta na psihiénem,
fizicnem in ekonomskem podrocju. Pri-
zadete Zenske Zelijo inkontinenco pogos-
to zanikati, izgubijo samozavest, obluti-
jo strah, zadrego, vse to pa vpliva na nji-
hove dnevne aktivnosti in na stik s soci-
alnim okoljem. Velika tezava Zensk z Ul
je tudi strah, da ne bodo pravocasno pri-
Sle do stranisca. Pogosto se izogibajo za-
bavam, rekreaciji s prijatelji, pocitnicam
in intimnim odnosom s partnerjem.

V starejsi literaturi je mogoce zaslediti,
da se Ul pojavlja le pri starejsih zenskah,
vendar pa hiter Zivljenjski ritem, zapos-
lenost zensk, Zelja po telesni dejavnosti
in profesionalni udelezbi v Sportu, po-
vzrocajo pojav Ul pri vedno mlajsih Zen-
skah. Tako je stevilo mladih Zensk, ki na-
vajajo simptome stresne urinske inkon-
tinence med telesno dejavnostjo ali §por-
tom kar visoko.

Dokazano je, da ima telesna dejavnost
pozitivne ucinke na telo, in da izboljsa
psihi¢no pocutje. Koristni ucinki redne

telesne vadbe se kazejo tako pri osteopo-
rozi, ker ima vadba sistemski in lokalni
ucinek na okostje, kot pri debelosti in
sréno-zilnih obolenjih.

Pojavnost urinske inkontinence pri
Zenskah

Urinska inkontinenca (UI) prizadene od
20 do 50 odstotkov zensk in je pri Zen-
skah dvakrat pogostejsa kot pri moskih.
Prevladuje napacno splosno preprica-
nje, da je Ul znacilna le za dolocene sku-
pine prebivalstva. Izsledki raziskav so
pokazali, da vecina Zensk verjame, da je
UI normalen pojav po porodu in da je
inkontinenca povezana s starostniki.
Vendar so rezultati raziskav pokazali, da
se Ul v do 40 odstotkih pojavlja pri Zen-
skah, mlajsih od 30 let. Motnja v delo-
vanju medeni¢nega dna je pogosta po-
sledica nosecnosti, poroda in staranja.

Podatki ankete, ki je bila izvedena med
leti 1986 in 1989, so pokazali, da je bi-
la pojavnost Ul v Sloveniji 13.6 odstot-

na (sodelovalo je 3047 Zensk) in je neko-
liko visja kot v drzavah zahodne Evrope
in ZDA. Podatki so Se pokazali, da je bi-
lo pri nas 49.5 odstotkov Zensk, starih
nad 65 let, tako hudo inkontinentnih, da
so potrebovale zdravljenje. Kljub temu,
da v Sloveniji ni novejsih podatkov o po-
javnosti UI pa lahko re¢emo, da Sloveni-
ja po Stevilu zensk, ki imajo tezave z uha-
janjem seca, ne zaostaja za tujino. Delez
zensk z Ul iz leta v leto narasca. Fergu-
son in sod. (1990) ugotavljajo, da se bo
pojavnost Ul v stevilnih drzavah od leta
1990 do 2025 mocno povecala (Graf st.
1).

Misicam medeni¢nega dna posve¢amo
(pre)malo pozornosti, saj imajo le te Ste-
vilne naloge (glej Slika st. 1; Slika §t. 2).
Da bomo razumeli pomembnost mede-
ni¢nega dna, moramo poznati njegovo
vlogo oz. funkcijo. Medenic¢no dno:

¢ nudi podporo organom male medeni-
ce in trebusne votline (zagotavlja pravil-
no lego medenicnih organov),

* sodeluje pri zadrzevanju blata in seca,
¢ nudi oporo pri dvigu pritiska v trebus-
ni votlini,

* pomaga pri »razbremenitvi« hrbteni-
ce,
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Pojavnost urinske inkontinence v letih 1990 in 2025 (Ferguson in sod., 1990).



Slika $t. 1: Prikaz Zenskega genitalnega aparata.

Tabela st. 1
STOPNJE TVEGANJA ZA POSAMEZNE SKUPINE SPORTOV

Skupina I: Visoka stopnja tveganja
atletika, gimnastika, balet, skupinske igre
vojaski §porti, body-building, jahanje

Skupina II: Srednja stopnja tveganja
tenis, joging
drsanje, smucanje

Skupina III: Minimalna stopnja tveganja
plavanje, kolesarjenje
veslanje

* prispeva k spolnemu dozivljanju, tako
Zenske kot njenega partnerja.

Nekateri avtorji so posamezne skupine
$portov razvrstili glede na stopnjo tvega-
nja za pojav Ul (Tabela $t.1).

Tabela §t.1: Stopnje tveganja za posa-
mezne skupine $portov (Bourcier in
sod., 1999).

Obravnava urinske inkontinence
Zdravljenje Ul je lahko operativno in/ali
konzervativno. Konzervativna obravna-
va Ul pri osebah brez nevroloskih okvar
vkljucuje poleg ostalih oblik obravnave
predvsem rehabilitacijo in reedukacijo
misic medeni¢nega dna. Le-ta vkljucuje
samostojen trening misic medeni¢nega
dna (TMMD) ali trening misic medenic-
nega dna v kombinaciji z biolosko po-
vratno zvezo (angl. biofeedback), mede-
ni¢nimi utezmi (lahko jih kupite v lekar-
ni ali v specializiranih trgovinah z medi-
cinskimi pripomocki) in elektri¢no sti-
mulacijo. Kot obliko vedenjske terapije
se uporablja trening se¢nega mehurja.
Na voljo so tudi razli¢ni antiinkontinenc-
ni pripomocki (tamponi, pesarji), ki pre-
precijo uhajanje seca med telesno dejav-
nostjo.

Trening miSic medeni¢nega dna

ne kot Keglove vaje) je prvi¢ opisal Ar-
nold Kegel leta 1948 in od takrat dalje
se vaje uporabljajo za zdravljenje UI.
Danes je trening misic medeni¢nega dna
(TMMD) dobro uveljavljena in uéinko-
vita metoda konzervativnega zdravljenja
UL Skupina strokovnjakov, udelezencev
Drugega mednarodnega posvetovanja o
inkontinenci leta 2001, je na podlagi sis-
temati¢nega pregleda razli¢nih studij za-
kljucila, da obstajajo trdni znanstveni do-
kazi, da je TMMD ucinkovit pri zmanj-
Sevanju simptomov stresne in/ali mesa-
ne Ul pri zenskah.

Cilji treninga misic medeni¢nega dna pri
stresni urinski inkontinenci je izboljsati
misi¢no jakost in migi¢no moc.

Mnogi se sprasujejo, zakaj je sploh po-
trebno delati vaje za miSice medeni¢ne-
ga dna. Ne vedo namre¢, da so miSice
medeni¢nega dna pogosto (pre)sibke, da
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bi lahko zadrzale se¢. Uhajanje seca je
posledica sibkosti teh migic. Ce se tre-

ning misic medenic¢nega dna pravilno iz-
vaja, lahko te miSice okrepimo. Le krep-
ke misice medeni¢nega dna lahko pre-
precijo uhajanje seca.

Kako izvajati trening miSic medeniéne-
ga dna?

Na zacetku treninga misic medeni¢nega
dna si boste morali vzeti Cas za uCenje,
kasneje pa boste trening lahko izvajali
kjerkoli in kadarkoli (npr. ko gledate te-
levizijo, Cakate na avtobus, ste v vrsti na
blagajni...).

Ker zaenkrat Se ni dokazov, kateri pro-
gram vaj je najbolj u¢inkovit za poveca-
nje jakosti misic medenic¢nega dna, so
strokovnjaki glede na priporocila litera-
ture o treningu skeletnih misic in uposte-
vajoci zakonitosti, ki veljajo za trening
skeletnih misic, predlagali program vaj
za miSice medeni¢nega dna. Le ta naj bi
vkljuéeval 3 nize 8 do 12 pocasnih mak-
simalnih kréenj misic medeni¢nega dna,
z zadrzkom 6 do 8 sekund, 3 do 4-krat
na teden. Poleg tega se lahko v program
vadbe vkljuci $e ucenje sproséanja, uce-
nje pravilnega dvigovanja bremen in tre-
ning sréno zilnega sistema. Nenazadnje
je organizirana skupinska vadba v pri-
merjavi z individualno obravnavo iz fi-
nanénega in ¢asovnega vidika tudi bolj
ekonomicna.

Kako se naucite osnovne vaje za trening
misic medeni¢nega dna?

Vadba je najbolj uc¢inkovita, ¢e smo
sprosceni in udobno namesceni. Pred-
stavljajte si, da poskusate zaustaviti uha-
janje vetrov iz Crevesja in istoCasno zau-
staviti curek seca. Obcutek je, kot da bi
hoteli »stisniti in dvigniti«, zapreti in po-
tegniti navzgor podrocje okoli zadnjika
in noznice. To je stisk miSic medenicne-
ga dna. Dihajte pocasi in globoko.

Da boste lahko objektivno dokazali, v
kolik$ni meri so se vase miSice medenic-
nega dna okrepile, si lahko izdelate
dnevnik vadbe.

Primer: Kolikokrat na dan ste izvajali
trening misic medeni¢nega dna?
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Koliko casa ste porabili za izvedbo
treninga?

Koliko sekund ste lahko zadrzali stisk
misic?

Koliko zaporednih kréenj ste napra-
vili?

Kdaj lahko pricakujete izboljsanje?

Po petnajstih do dvajsetih tednih Zenske
opazijo povecano jakost in vzdrzljivost
misic medeni¢nega dna. Ne pozabite!
Ce vaje delate redno in pravilno, se lah-
ko v vecji meri pozdravite sami in tako
lahko preprecite morebitno operacijo.

Koliko casa je potrebno izvajati trening?
Ko boste dosegli zastavljeni cilj, lahko iz-
vajate trening miSic medeni¢nega dna
vsaj pet minut trikrat na teden. Ce so mi-
Sice spet postale sibkejse, ali se je uha-
janje seca povecalo, potem zacnite vaditi
pet minut dvakrat na dan oz. 3 nize 8 do
12 pocasnih maksimalnih kréenj misic
medenic¢nega dna, z zadrzkom 6 do 8 se-
kund, 3 do 4-krat na teden.

Da bi ohranili in vzdrzevali mo¢ misic
medenicnega dna, pa je potrebno vaje iz-
vajati vse zivljenje.

Vaje boste lazje izvajali, Ce vas bo sprem-
ljala priljubljena glasba. Ce boste s tre-
ningom misic medeni¢nega dna prene-
hale, ZACNITE znova, kajti uéinek tre-
ninga bo hitro viden.

Praktiéni nasveti pri urinski
inkontinenci

Dnevni obseg zauzite tekocine odrasle
osebe je v povprecju med 1000 ml in
2500 ml. Seveda so potrebe po tekodi-
ni odvisne od zdravstvenega stanja, tem-
perature okolja in telesne dejavnosti.
Odrasla oseba bi morala izlociti pribliz-
no 1.5 litra seca v 24 urah kar pomeni,

da mora popiti 6 - 8 kozarcev tekocine
v normalnih razmerah (najboljsa tekoci-
na je voda). Ukvarjanje s telesno dejav-
nostjo zahteva vecji vnos tekocine, da se
prepreci dehidracija.

Osebe z nekaterimi simptomi spodnjih
secil pogosto omejijo vnos tekocine, ker
s tem poizkusajo obvladovati svoje teza-
ve. Vendar ima zmanj$an vnos tekocine
nasprotni ucinek, saj zmanjsa kapacite-
to secnega mehurja, poveca moznost na-
stanka infekcij spodnjih sedil pri rizicnih
skupinah ljudi, poveca zaprtost, povzro-
¢a bolecino med mikcijo in poslabsa ne-
katere simptome spodnjih secil. 1zogi-
bajte se pitju kave, pravega Caja in pijac,
ki vsebujejo kofein (coca-cola). Omejite
vnos alkoholnih in gaziranih pija¢. Bodi-
te pozorni na to, ali zmanj$anje vnosa
teh vrst pijac vpliva na kakrsnekoli spre-
membe pri urinski inkontinenci.

Ne urinirajte prepogosto in le »za vsak
slucaj«. Izpraznite se¢ni mehur le takrat,
ko je to resni¢no potrebno. Pomembno
je, da se¢ni mehur povsem izpraznite ter
da ste med uriniranjem sprosceni. Med
uriniranjem ali odvajanjem blata se ne
prenapenjajte. Zenske naj ne ¢epijo nad
strani$¢no skoljko, ampak naj se nanjo
usedejo. Ce vam se¢ uhaja, ¢e so med
uriniranjem prisotne bolecine, peko¢, sr-
bec obcutek ali ¢e opazite kri v secu, po-
iS¢ite pomo¢ pri vasem zdravniku ali gi-
nekologu.

Trening misic medeni¢nega dna izvajaj-
te redno! NE 1ZVAJAJTE JIH MED
URINIRANJEM. Stiskanje misic mede-
ni¢nega dna med uriniranjem oz. preki-
njanje curka seca lahko privede do zasta-
janja seca v secnem mehurju in do vnet-
ja mehurija.

Zelim Vam veliko uspeha pri vadbi, dob-
re volje in pozitivne energije!

Irena Krnicar, dipl. fiziot.




Tako se zgodi

Kako naj zaénem ? Najbolje bo, da vam preberem, kaj je 0 mojem stanju ob zadnji kontroli lani oktobra, zapisal zdravnik.
»Gospa prihaja na kontrolo med zdravljenjem osteoporoze s fosamaxom. Fizi¢no je bila aktivna. Danasnja meritev kostne
gostote je pomembno boljsa, kot pred letom dni. Kljub zviSanju pa so vrednosti $e vedno v obmocju izrazite osteoporoze.«

Pa smo tu, pri ugotovljeni osteoporozi.

Danes, ko o osteoporozi vem Ze kar ve-
liko, se zavedam, da sem imela vse pre-
dispozicije zanjo, celo dedno predpo-
stavko. Bila sem vitka, visoka 165 cm,
tezka 54 kg, ze 40 let in veC sem imela
enako postavo, nosila sem konfekeijsko
Stevilko 38 - 40. Zakaj to nastevanje?
Ker sem danes visoka samo 157 cm, to-
rej manjSa za 8 cm in tudi postava je sla
- zaradi osteoporoze.

Besedo osteoporoza, poleg katere je bil
napisan vprasaj, sem prvi¢ videla na iz-
vidu po zdravljenju vretenca, zaradi hu-
dega padca na smuceh. Ko so bolecine
minile in nisem dobila nobenih posebnih
opozoril v zvezi z osteoporozo, sem na-
njo pozabila in smucala Se kar nekaj let.
Resno opozorilo je prislo kasneje. Ko
sem morala na zdravniski pregled za po-
daljsanje vozniskega dovoljenja, sem
svoji znanki zdravnici povedala, da sem
morala skrajsati zimski plas¢, ker mi je
bil naenkrat za 4 centimetre predolg.
Svetovala mi je pregled v endokrinolos-
ki ambulanti in zadeva me je pricela za-
nimati. Ob prijavi so mi povedali, da je
Cakalna doba za pregled eno leto, proti
placilu pa 14 dni. Seveda sem se odlo-
cila za placilo preiskave, kar pa me $e da-
nes moti, saj vem, da si mnogi tega pla-
¢ila ne morejo privosciti. Stvar je Se to-
liko bolj zalostna, ker so preventivni pre-
gledi $e vedno samoplacniski in je odvis-
no od posameznika, ¢e se bo za tak pre-
gled odlo¢il, kar je redko, Se zlasti, Ce ga
ni¢ ne boli.

Priznam, da sem takrat o osteoporozi
vedela veliko premalo, da bi jo imela za
resno bolezen. Bolecin nisem imela in

tudi v ambulante hodim zelo nerada. V

vseh svojih sluzbenih letih sem izostala
vsega 66 delovnih dni in Se to po krivdi
ambulante, kjer so me inficirali s hepa-
titisom.

Danes me osteoporoza fizi¢no $e vedno
ni¢ ne boli. Boli pa me psihi¢no in to véa-
sih kar precej. Saj veste, Zenska necimr-
nost, moda in ob tem Zzalost, da ne mo-
rem obleci, kar bi zelela, poleg vsega pa
tezko sploh najdem kaj, kar bi mi bilo
prav. In ko Zalostna in v¢asih tudi nesrec-
na grem iz trgovine, me osteoporoza Se
kako tezi. Kaj morem, zal moram ziveti
z njo, pa cetudi mi ni v8ec in si pravim,
e dobro, da se vse te deformacije niso
pojavile Ze prej.

Dobro je tudi to, da danes vem, na kaj
moram paziti in kaj lahko storim, da se
stvar ne poslabsa.

Pozorna sem pri prehrani, jem veliko so-
late, pazim, da ne bi padla in si kaj zlo-
mila, ne nosim tezkih predmetov in tu-
di 9 cm visokih pet ne, zjutraj telovadim,
hodim, poleti veliko plavam itd.
Obenem moram povedati, da sem zelo

vesela, da se je vedenje o osteoporozi

razsirilo, in da to ni ve¢ samo bolezen,

ki jo itak imajo vsi stari ljudje, kakor so
jo nekaj Casa imenovali celo nekateri
zdravniki. Vsi, ki nam pojem osteoporo-
za kaj pomeni, moramo priznati, da so
za njeno prepoznavnost zasluzna pred-
vsem drustva bolnikov z osteoporozo.
Vse vec je Zena, pa tudi moz, ki se zave-
dajo, da je pravocasno odkrivanje bolez-
ni $e kako pomembno, in da bo marsi-
katera tezava s pravoCasnim zdravlje-
njem odpadla.

Ce bodo mladi znali in mogli izkoristiti
to prednost, in ¢e jim bo to omogocila
tudi nasa zdravstvena sluzba, se jim na
stara leta obeta bolj kakovostno zivlje-

nje.

Vera Gruenfeld

BELA CIPKA

Belo ¢ipko
sem oblekla,
da je krasila

moje
utrujeno telo.

Gledali so me,
kot da
mosko

naslado bi
hotela.

Prosojno svilo
in klobuk
bi si nadela,
¢e bi ju imela.
A ne za njih.
Za me...

bi si nadela!

Milenka T. Geiser
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Medsebojno delovanje zdravil, vitaminov in hrane

Kljub temu, da Zeli zdravnik ob zdravljenju bolezni doseci le enega ali dva uc¢inka
zdravila, ima vecina zdravil ve¢ uéinkov. Dodatnim ucinkov pravimo tudi nezele-
ni. Nezeleni ucinki so pogosti, kar kaze primer raziskave v ZDA, kjer je zdravlje-
nje zaradi nezelenih ucinkov zdravil vzrok za okrog 10 odstotkov sprejemov v bol-
nisnico. Kljub temu je vec¢ina nezelenih u¢inkov zdravil blagih in izginejo po pre-

nehanju jemanja.

Nezelene ucinke delimo na dva glavna
tipa.

Prvi zajema premocne ucinke znanega
in zelenega delovanja zdravila. Tako lah-
ko zdravila za zniZanje povisanega krv-
nega tlaka delujejo premocno in povzro-
¢ijo omotico, sladkorni bolniki lahko za-
radi premocénega ucinka zdravil za
zdravljenje sladkorne bolezni obcutijo
slabost, znojenje, bruhanje in neenako-
merno delovanje srca. Taksnim nezele-
nim uc¢inkom se je tezko izogniti. Nasto-
pijo lahko, ¢e bolnik vzame prevelik od-
merek zdravila, Ce je na zdravilo pose-
bej obcutljiv, ali ¢e socasno jemlje zdra-
vila, ki upocasnijo izlo¢anje ali biotrans-

formacijo drugega zdravila.

Drugi tip nezelenih ucinkov so reakcije,
ki jih sprozijo $e neraziskani vzroki. To
so kozni izpuscaji, zlatenica, anemije,
okvara ledvic. Pojavijo se pri sorazmer-
no majhnem Stevilu bolnikov. Zelo po-
membno je, da se o tovrstnih tezavah po-
govorite s svojim zdravnikom.
Poznamo pa tudi nezelene ucinke, ki jih
ne moremo razvrstiti v nobeno od sku-
pin, vendar jih lahko napovemo, ker je
njihov mehanizem dobro poznan. Me-
dnje sodita moznost krvavitve in draze-
nja zelod¢ne sluznice pri bolnikih, ki dlje

Razpredelnica §t. 1

Nezeleni uéinki

Pepti¢ne razjede, krvavitve iz Zelodca

Anemija (zmanj$ano nastajanje ali po-

veCana razgradnja rdecih krvnih celic)

Okvara jeter

Okvare ledvic (nevarnost je vecja pri
starej§ih ljudeh)

zdravila

- zaugziti ali injecirani kortikosteroidi
(ne pa tisti v kremah)

- acetilsalicilna kislina in ostala
nesteroidna protivnetna zdravila
(npr. ibuprofen, naproksen)

- antikoagulanti (heparin, varifarin)

- nekateri antibiotiki (npr.
kloramphenicol)

- nekatera nesteroidna zdravila
(npr. indometacin)

- paracetamol (ponavljujoci
¢ezmerni odmerki)

- Cezmerna koli¢ina Zelezovih spojin

- $tevilna druga zdravila, zlasti pri
bolnikih z ze obstojeco boleznijo
jeter in pri hudih pivcih alkohola

- nesteroidna protivnetna zdravila
(ponavljujo¢i cezmerni odmerki)

- nekatera zdravila proti raku
(cisplatin)

- aminoglikozidni antibiotiki
(neomicin)
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Casa jemljejo acetilsalicilno kislino ali
ostale nesteroidne antirevmatike.

V razpredelnici §t. 1. je nastetih nekaj
nezelenih u¢inkov pogosto predpisanih
zdravil.

Pomembno je vedeti, da lahko vsako
zdravilo tako $kodi kot koristi. Zdravnik
mora pri predpisovanju vedno presodi-
ti ali so pri¢akovane koristi vecje od moz-
nega tveganja. Zavedati se moramo, da
se tveganje poveca, kadar bolnik socas-
no jemlje ve¢ zdravil brez recepta ali pa
ta zdravila kombinira z zdravili, ki mu
jih je predpisal zdravnik. Dobro bi bilo,
da bolnik in zdravnik ali farmacevt ob-
¢asno skupaj pregledata vsa zdravila, in
tako preprecita nastanek resnih nezele-
nih ucinkov.

Kdaj vzeti zdravilo?

Ni vseeno ali vzamemo zdravilo pred
jedjo ali po jedi. Usoda zdravila v orga-
nizmu je drugacna, ¢e ga vzamemo na
tesCe ali s hrano. Medsebojno delovanje
hrane in zdravila lahko spremeni hitrost
prehajanja in koli¢ino zdravila, ki preide
v telo (v kri) in presnovo zdravila v tele-
su (metabolizem).

V tem smislu med hrano pristevamo tu-
di sladke kalori¢ne napitke, kot so sad-
ni sokovi, coca-cola, mleko, mineralna
voda, kava, pravi Caj, alkohol ...

Zdravila, vzamemo po jedi:

- Ce gre za zdravila, ki jim hrana izbolj-
$a topnost in resorbcijo (uc¢inkovine so
topne v mascobnih sestavinah hrane).

- Ce je potrebno zas¢ititi zelodéno sluz-
nico pred nezelenimi ucinki zdravil
(analgetiki, antipiretiki, antirevmatiki).

Na tesce ( 1 uro pred ali 2-3 ure po je-
di) vzamemo:

- zdravila, ki so v kislem Zelod¢nem so-
ku nestabilna in jih pri daljSem ostajanju
v zelodcu kislina razkroji. S tem se
zmanjsa koli¢ina zdravila, ki preide v te-
lo (bioloska razpolozljivost zdravila),
kar je znano za peniciline, tetracikline,
eritromicin, azitromicin, itd.

- zdravila, ki so sicer odporna na Zelod-



¢ni sok, bi pa jemanje zdravila skupaj s
hrano za nekaj ur podaljsalo resorbcijo
in s tem zacetek njegovega delovanja.

Nekaterih zdravil ne smemo jemati sku-
paj s hrano tudi zaradi neposrednega
medsebojnega delovanja med sestavina-
mi hrane in zdravilom.

Primeri:

- Hrane, ki vsebuje veliko kalcija (mleko,
mlecni izdelki) ne smemo jemati s tetra-
ciklinskimi antibiotiki (geomycin, vibra-
mycin), saj kalcij s tetraciklini tvori ne-
topne komplekse, ki se iz ¢revesja ne ab-
sorbirajo,

- Creslovine, ki so v pravem ¢aju, lahko
vezejo nase nekatere uc¢inkovine zdravi-
la (npr. zelezove preparate),

- zdravil, ki vsebujejo kalcij, ne smemo
jemati s koka-kolo.

Najbolje je, da zdravilo vedno vzamemo
z navadno vodo!

Pri jemanju antibiotikov je pomembna
celo koli¢ina vode. Raziskave so pokaza-
le, da je uCinkovitost antibiotika dvakrat
boljsa, ce ga vzamemo z velikim kozar-
cem vode (250ml) namesto z majhnim
pozirkom (25ml).

Vitamini in zdravila

Vitamin A
- Izotretinoin naj se ne jemlje z vitami-
nom A (tudi v multivitaminskih dodat-
kih). Ce se jemljeta hkrati, lahko kombi-
nacija povzroci nevarne toksi¢ne
ucinke.

-Socasna uporaba vitamina
Ain varfarina lahko pove-
Ca tveganje za nastanek ..
krvavitev.

Vitamin D
- Antikonvulzivi (feno-
barbiton, fenitoin, pri- ,.
midon, valprojska kisli- “*

na) lahko zmanjsajo

ucinke vitamina D, zato

je pri dolgotrajni terapiji s

temi zdravili ta vitamin po-
trebno dodajati.

- Kortikosteroidi nasprotujejo
ucinkom vitamina D, zato je pripo-
rocljivo povecati vnos tega vitamina.

Vitamin E

- Antikoagulanti in hkratna uporaba vi-
sokih odmerkov vitamina E lahko po-
vzrocijo krvavitve.

Vitamin K

- Antikoagulanti (varfarin) lahko prepre-
¢ijo delovanje vitamina K, zato bolniki,
ki dobivajo varfarin, ne smejo jemati te-
ga vitamina.

Vitamin C

- Ob socasni uporabi vitamina C in ace-
tilsalicilne kisline se lahko poveca izloca-
nje vitamina in zmanjsa izlo¢anje kisline.
- Ob jemanju dodatkov Zeleza je soCas-
no jemanje vitamina C koristno, ker se
poveca absorpcija Zeleza.

Folna kislina

- Antikonvulzivi (karbamazepin, feno-
barbiton, primidon, valprojska kislina)
lahko znizajo raven folatov v krvi.

- Oralni kontraceptivi lahko zmanjsajo
absorpcijo folne kisline, zato se priporo-
Ca jemanje folne kisline.

- Antacidi, antagonisti H2- receptorjev,
zaviralci protonske ¢rpalke spremenijo
kislost v zelodcu in lahko zmanjsajo ab-
sorpcijo folne kisline.

Zdravila sama nam ne bodo pomagala
ohraniti zdravja. Veliko moramo storiti

tudi sami. Predvsem moramo skrbeti za
zdravo prehrano, uzivati veliko sadja in
zelenjave ter se veliko gibati na svezem
zraku.

Da boste zdravstvenemu osebju poma-
gali sestaviti nacrt uc¢inkovitega in varne-
ga zdravljenja, morate zdravniku in far-
macevtu povedati:

- kak$ne zdravstvene tezave imate,

- katera zdravila (tako na recept kot brez
recepta) ste jemali v zadnjem cCasu,

-na katera zdravila, hrano in druge snovi
ste alergicni,

- kaksne diete se morate drzati,

- ali ste noseci oziroma zelite zanosti.
Kadar bolnik ve, kaj lahko pricakuje od
zdravila, lahko skupaj z zdravnikom bo-
lje presodita, kako uspesno je zdravlje-
nje z zdravilom, in kaksne tezave lahko
nastopijo. Zato bi moral vsak bolnik ob
obisku zdravnika ali farmacevta dobiti
vse potrebne informacije o zdravilu in
namenu zdravljenja. Torej samo z dob-
rim sodelovanjem zdravnika, farmacev-
ta in bolnika lahko zagotovimo ucinko-
vito in varno uporabo zdravil.

Pa veliko zdravja vam Zelim!

Metka Stiglic, mag.farm.
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Prihaja novo zdravilo proti osteoporozi

Jemanje zdravila samo enkrat mesecno

Konec marca je ameriska agencija za hrano in zdravila (FDA - Food and Drug Administration) odobrila najnovejse zdravi-
lo za zdravljenje osteoporoze, ibandronat z zas¢itenim imenom Bonviva. Glavna posebnost tega zdravila iz skupine bisfos-
fonatov je, da ga bolniki jemljejo le enkrat mesecno.

Novo zdravilo pomeni novo generacijo
bisfosfonatov, ki u¢inkujejo tako, da pre-
precujejo zmanjsevanje kostne gostote.
Kot je znano, bisfosfonati niso hormoni
in jih uporabljamo tako za zdravljenje
kot za preprecevanje osteoporoze.

V cCasu preizkusanja zdravila so naredi-
li kar nekaj obseznih raziskav. V prvi fa-
zi so preizkusali u¢inkovitost in sicer, ka-
ko bolnice prenasajo razlicne odmerke
zdravila. Druga raziskava (MOBILE ali
Monthly Oral Ibandronate In LadiEs -
mesecni oralni ibandronat pri zenskah)
pa je skusala ugotoviti primernost od-
merjanja enkrat mesecno. V tej raziska-
vi je sodelovalo 1609 zensk po meno-
pavzi, ki so imele osteoporozo. Izkaza-
lo se je, da bolnice zdravilo dobro pre-
nasajo, ne glede na odmerek. Pomemb-
no je tudi, da koli¢ina aktivne ucinkovi-
ne v zdravilu ni vplivala na povecevanje
moznih stranskih ucinkov. V raziskavi,
ki so jo imenovali DIVA (Dosing Intra-
Venous Administration - intravensko
odmerjanje zdravila), in ki Se traja, pa
skusajo ugotoviti, ali je tak nacin prav ta-
ko ucinkovit in varen. Bolnice, ki sode-
lujejo v tej raziskavi, dobivajo razli¢ne
odmerke zdravila v obliki injekcije en-
krat na dva ali na tri mesece. Ta oblika
e ni registrirana, ker raziskava Se ni
koncana.

Ibandronat oziroma Bonvivo sta podjetji
Roche in GlaxoSmithKline, ki ga trzita
skupaj, preizkusali na ve¢ kot 9000 bol-
nicah, v analizah, ki so trajale tri leta in
se $e nadaljujejo.

Bolnice, ki se danes zdravijo z bisfosfo-
nati, dobro vedo, da je nacin jemanja teh

zdravil precej zahteven. Alendronat in ri-

sedronat je treba jemati z 200 oziroma
120 mililitri vode. Pred in takoj po za-
uzitju zdravila bolnice ne smejo jesti in
piti, poleg tega pa morajo dolocen cas
(najmanj pol ure) ostati v pokon¢ni dr-
Zi. Zaradi tega je veliko bolnic opustilo
zdravljenje, kar se je najbolj pogosto do-
gajalo, ko so bila na voljo le zdravila, ki
jih je treba jemati vsak dan. Americani,
ki znajo vse dobro preracunati, so ugo-
tovili, da kar polovica bolnikov oziroma
bolnic opusti jemanje zdravil. Eden od
petih, ki jim zdravnik napise recept,
sploh ne gre po zdravilo v lekarno. Kar
deset odstotkov sprejemov v bolni$nico
je posledica ne jemanja zdravila. Ze dalj-
nega leta 1986 so Americani izrac¢unali,
da so jih posledice nezdravljene oste-
oporoze stale osem milijard dolarjev, in-
direktni stroski pa so bili Se precej ve¢-
ji, od 17 do 25 milijard dolarjev.

Pri osteoporozi je z jemanjem zdravil
podobno kot pri drugih kroni¢nih bolez-
nih, ki delujejo pocasi, in ki jih ne cuti-
mo. Kostna gostota se zmanjsuje, ne da
bi vedeli za to, in ne da bi nas to bolelo.
Sele ko se kost zlomi, ima ¢lovek ob&u-
tek, da bo treba jemati zdravila. Toda te-
daj je kostna gostota Ze zmanjSana. Za-
to strokovnjaki Ze dolgo opozarjajo, da
je treba osteoporozo zdraviti, Se preden
se kosti za¢no lomiti. Najprej zato, ker
v tem primeru redkeje pride do zlomov
in je kakovost zivljenja take bolnice pre-
cej vecja, potem pa tudi zato, ker to dr-
7avo bistveno manj stane. Ze samo je-
manje zdravila enkrat tedensko, je to sta-
nje spremenilo na bolje. Pricakovati je,
da se bo, ko bodo bolnice zacele jemati

zdravilo le enkrat mesecno, slika Se iz-

boljsala. Prihodnost kaze, da gredo iz-
boljsave Se napre;.

Tudi jemanje ibandronata lahko, podob-
no kot jemanje drugih bisfosfonatov, po-
vzrodi tezave v zgornjem delu prebavne-
ga trakta, na primer poziralnika. Vseka-
kor morajo zdravniki novo zdravilo, ta-
ko kot vsa druga, predpisovati individu-
alno, glede na zdravstveno stanje posa-
mezne bolnice. Tako bo dosezZen maksi-
malni ucinek, $skoda pa bo minimalna,
ali pa je sploh ne bo. Upamo lahko, da
bomo ibandronat, ki se ga jemlje enkrat
mesecno, kmalu dobili tudi v Sloveniji.
Po napovedih naj bi se to zgodilo prihod-
nje leto.

Milka Krapez

Nekoé¢

me ne bo ve¢,
morda me
razsujejo kot prah
med kamenje,
morda med trave.

Morda nekoc
zaorjejo v brazdo,
kjer bo kalilo seme

in naju bo grelo sonce.

Morda se bo
gola, nevidna dusa
prisla pogovarjat,
da dorece misli,
ki so ostale nedorecene.

Milenka T. Geiser




Kaj bomo v letu 2005 delale v Novi Gorici

V goriskem osteoloskem drustvu smo si za tekoce leto zastavile kar zajeten program
nalog. Zacele smo januarja s prvim od petih predavanj. Tema prvega predavanja je
bil rak na dojki. Marca smo organizirale predavanje o sladkorni bolezni, aprila pre-
davanje o rakastih obolenjih in septembra pa bo predavanje o zlomih kosti, ki so
posledica osteoporoze. Ciklus predavanj bomo zakljucile januarja 2006 s temo: S
kamero in skiopticnimi slikami krizem-kraz po Sloveniji.

Vsak teden se dve skupini ¢lanic (od 20
do 30 ¢lanic v vsaki) udelezujeta telovad-
be, posebej prilagojene osteoporoznim
bolnicam, dvakrat na teden pa se v $tirih
skupinah za plavanje in telovadbo v vo-
di zvrsti od 100 do 120 ¢lanic. Kako se
pocutijo vidite na sliki. Nase Clanice so
druzabne in se rade udelezujejo nasih
srecanj. Ta so obicajno sestavljena iz kul-
turnega in druzabnega dela. Clanice sa-
me pripomorejo k pestrosti dogajanja. V
kulturnem delu se obi¢ajno pogovarja-
mo o nasih velikih mozeh in Zenah, v za-
bavnem delu pojemo, ¢e pa je harmoni-
kar dobro razpolozen, se nekaj parov tu-
di zavrti v plesu. Ob dobri zakuski se
razvijajo prijateljski pogovori. Tako je bi-
lo februarja na obcnem zboru in 5. mar-
ca, ko smo obelezile Mednarodni dan Ze-
na. Pricakale so nas lepo okrasene mize,
vsaka udelezenka pa je dobila trobenti-
co v loncku, lepo ovitem z barvnim pa-
pirjem. Bilo je lepo in veselo. Konec sep-
tembra bomo $le na nas ze tradicional-
ni pohod, imenovan »Starost brez me-
ja«. Pohoda se poleg nasih ¢lanic udele-

— ——

zujejo tudi ¢lani Drustva upokojencev
Nove Gorice in slovenski upokojenci iz
italijanske Gorice. Skupaj preckamo me-
jo, se ob povratku v Slovenijo druzimo
ob skromni zakuski in s pozdravi pred-
sednikov vseh treh drustev praznujemo
Svetovni dan starostnikov.

Na svetovni dan osteoporoze, 22. oktob-
ra, se bomo udelezile proslave v Murski
Soboti, leto pa bomo zakljucile decem-
bra, ko bomo s proslavo nazdravile No-
vemu letu.

Da poletje ne mine brezdelno, vsako le-
to 10 dni letujemo na Hvaru, novembra
pa organiziramo 7 dnevno zimovanje v
Strunjanu, ki ga zdruzimo z aktivnostjo
Sole za osteoporozo. Lani se je letovanj
udelezilo 38 ¢lanic, letos pa je prijav Se
vec. Vsako leto organiziramo tudi vec iz-
letov. Prvi bo maja, ko bomo obiskale
Bavarsko, kjer si bomo ogledale grado-
ve Ludvika Bavarskega. Sledili bodo se
trije izleti, ki jih organiziramo pod ges-
lom »Spoznavajmo svojo domovino«.
Vedno obiscemo kraj, kjer se je rodil ali
prezivel mladost kak na$ velemoz, in v

katerem je tudi zgodovinsko obelezje.
Prekrizarile smo Ze dobrsen del nase do-
movine in se poklonile spominu nasih
najvecjih moz, ob najvidnejsih spomeni-
kih nase bliznje preteklosti.

Maja nacértujemo ogled spomenika v
Drazgosah, nato pa bomo obiskale Kro-
po in Brezje ter izlet zakljucile na trav-
niku narcis pod Golico. Junija se bomo
spustile v rudnik Velenje in si v Topolsi-
ci ogledale sobo, v kateri je bila maja
1945 podpisana kapitulacija Nemcije.
Septembra bomo obiskale Sv. Visarje in
nase rojake v Reziji, oktober pa je rezer-
viran za dvodnevni izlet v Pomurje.
Poleg redne telovadbe in telovadbe v vo-
di se torej pri nas vsak mesec kaj doga-
ja, pa naj bo to predavanje, izlet ali leto-
vanje - karkoli je, rade se jih udelezuje-
mo. Ob teh dogodkih je v dvorani, kjer
imamo srecanja, vedno od 120 do 130
udelezenk, zato smo morale uvesti pred-
hodno zbiranje prijav, saj je zanimanje
vecje od kapacitete dvorane.

V nase prostore nase ¢lanice rade pride-
jo tudi kar tako, na kratek klepet. Tam
smo v Casu nasega dezurstva, vsak prvi
in vsak tretji Cetrtek v mesecu, ko smo
na razpolago za delo, ki ga je potrebno
opraviti, ali pa kar za zabavo.

Magda Rajer

Clanice drustva iz Nove Gorice med telovadbo v bazenu.

MA) 2005

o



Nase delovanje = kaj delamo v Trbovljah

Nase, trboveljsko osteolosko drustvo je
ponovno zakljucilo leto delovanja, zato
smo v Casu nastanka tega prispevka na
pocitnicah.

Zelo lepo napredujemo. Trudimo se z
organizacijo sprehodov v naravo, plava-
mo v Laskem in redno telovadimo. Ude-
lezile smo se tudi izleta v Zrece, kjer

smo si ogledale Zdravilis¢e in opravile
merjenje gostote kosti.

Imamo pa $e kar nekaj nacrtov, ki jih bo-
mo uresnicile, saj zelimo, da bi bilo na-
$e zdravljenje ¢im bolj uspesno.

Ko smo se nazadnje pe$ odpravile v na-
$e hribe (in se imele prav lepo), smo skle-
nile, da se kar v Son¢nici za uspe$no vo-

denje drustva zahvalimo nasi predsedni-
ci Danici, Hermini in Dodi, ki se zelo
trudijo, da aktivnosti v drustvu gladko
tecejo.

Prisr¢na hvala!

Clanice DBO Trbovlje

Drustvo za osteoporozo Dolenjske

Drustvo za osteoporozo Dolenjske smo
ustanovili 8. decembra 2004. Ze prvo
srecanje je pokazalo, da je interes za
zdravljenje in obvladovanje osteoporoze
na Dolenjskem izredno velik. Udelezba
je bila zelo stevil¢na, saj je prislo vec kot
sto ljudi. Izvolili smo vse organe drust-
va in sprejeli program aktivnosti za leto

2005. Program Ze uspes$no izvajamo. V
drustvo se v€lanjuje vse ve¢ novih ¢lanic,
po zadnjih podatkih jih je Ze ve¢ kot
200. Redno, enkrat mesecno organizira-
mo predavanja o aktualnih novicah gle-
de kompleksnega zdravljenja osteoporo-
ze. Predavanj se vsakokrat udelezi okrog
80 ¢lanic. Izvajamo tudi organizirano te-

lovadbo, in sicer dvakrat tedensko na
dveh lokacijah, poleg tega pa smo Ze or-
ganizirali dva pohoda v naravo. Z nadalj-
njimi aktivnostmi zelimo povecati ¢lan-
stvo in se ¢im bolj dejavno vkljuciti v boj
proti osteoporozi.

Marija Gazi¢

Aktivnosti drustva bolnikov z osteoporozo Ljubljana

Drustvo bolnikov z osteoporozo Ljublja-
na je najstarejSe tovrstno drustvo v Slo-
veniji. Deluje sedem let, zajema podroc-
je osrednje Slovenije in ima preko 500
¢lanic. Vecina ¢lanic je bolnic s potrjeno
osteoporozo, nekaj pa je tudi takih, ki so
se v drustvo vc¢lanile zato, da bi se Cesa
naucile in tako pridobile ve¢ informacij
o tej bolezni. Med ¢lani je tudi pescica
moskih bolnikov. Drustvo nima redno
zaposlenih, pac pa vecino dela opravi 12
prostovoljk, ki so tudi ¢lanice drustva.
Po potrebi sodelujejo z zunanjimi sode-
lavci, med katerimi so predavatelji, me-
dicinska sestra, fizioterapevti, Studenti...
Po besedah poslovne sekretarke drust-
va, Simone Germsek, ki to delo prosto-
voljno opravlja Ze tri leta, segajo njiho-
ve aktivnosti preko skrbi za Clanstvo. S
pomocjo Zveze drustev bolnikov z oste-
oporozo, ki zbere finan¢na sredstva, or-
ganizirajo ultrazvo¢ne meritve mineral-
ne kostne gostote na petnici, s katero se
ovrze ali potrdi sum za to bolezen. V
tem smislu je njihova aktivnost namenje-
na $irsi slovenski populaciji in ne ¢lani-
cam, pri katerih je bolezen potrjena in
so tovrstne meritve Ze opravile. Letos bo
drustvo pridobilo denar za dve meritvi,

kar pomeni, da bodo lahko pregledali
med 240 in 300 ljudi. Drustvo se za pri-
dobivanje kandidatov za meritve navad-
no poveze z drugimi organizacijami.
Dobro sodelujejo predvsem z Drustvom
upokojencev, ki ima §iroko razvejano
mreZo obvescanja, njihovi ¢lani pa so po-
leg tega primerna populacija za meritve.
Germskova pravi, da so poskusali zbira-
nje prijav organizirati sami, preko obves-
¢anja v ljubljanskih medijih, a je bil na-
val ljudi, ki so zeleli opraviti meritev to-
liksen, da vseh niso mogli izvesti. Zato
danes ultrazvo¢ne meritve organizirajo
v manjSem obsegu, s sodelovanjem orga-
nizacij in drustev s primerno populaci-
jo, ljudi pa obvescajo z objavami v ob¢in-
skih glasilih in manjsih, lokalnih medijih.
Vsaka meritev je celodnevni projekt, saj
pri eni meritvi kostno gostoto izmerijo
100 do 120 posameznikom. Z meritvi-
jo se izkljudi tiste, ki so zdravi, ostale pa
se napoti na DXA meritev, s katero se
tocno ugotovi prisotnost bolezni in/ali
dolodi, koliko je osteoporoza ze napre-
dovala.

Ker je za preprecevanje in zdravljenje
osteoporoze poleg zdravil nujno tudi gi-
banje, je drustvo na treh lokacijah v

Ljubljani organiziralo telovadbo, ki jo
vodijo Studenti 4. letnika fizioterapije na
Visoki strokovni zdravstveni Soli, ki ima-
jo znanje o tem, katere vaje so primer-
ne za osteoporozne bolnice. Vsak petek
zvecer imajo ¢lanice tudi moznost telo-
vadbe v vodi, v bazenu Rehabilitacijske-
ga zavoda Soca, ki ga je zanje najelo
drustvo. Ker je finan¢nih sredstev malo,
se trudijo za ¢im cenejso izvedbo rekre-
acijskih programov. Izvedbo programov
placujejo iz sredstev pridobljenih od lo-
kalnih skupnosti, ki pa zal ne zadostuje-
jo, zato morajo del stroskov s svojimi pri-
spevki kriti tudi ¢lanice. Telovadba se iz-
vaja dvakrat na teden, od oktobra do ju-
nija, bazen pa je na voljo vsak petek med
19. in 21. uro, od septembra do julija.

Drustvo vsako leto pripravi dva polletna
nacrta izvedbe programov in dejavnos-
ti. V zimskih mesecih v sodelovanju s
Klini¢nim centrom Ljubljana organizira-
jo predavanja o osteoporozi in zdravem
Zivljenju. Klini¢ni center nudi prostor za
predavanja, sami pa honorirajo zdravni-
ka, ki predava. V pomladanskih mesecih
organizirajo izlete. Za letos nacrtujejo
dva kopalna izleta, in sicer v Strunjan in
Terme Olimje, maja pa druzabni izlet v



Maribor, kjer si bodo poleg znamenitos-
ti mesta ogledale tudi vinsko klet in iz-
let zakljucile s kosilom in zabavo. Vsako
leto se udelezijo tematskega ogleda Ljub-
ljane, ki ga organizira Turisti¢na zveza
Ljubljane. Stroske ogleda v celoti krije
drustvo, pri ostalih izletih pa nekaj pri-
spevajo tudi ¢lanice. Obcasno prirejajo
kulturne vecere, na katerih svoje izdel-
ke predstavljajo ustvarjalne ¢lanice
drustva, januarja pa leto zakljucijo s sil-
vestrovanjem, ki se ga vsako leto udele-
zi med 60 in 70 Clanic.

Drustvo se kljub pomanjkanju sredstev
trudi organizirati ¢im ve¢ dejavnosti za
svoje Clane. Finan¢na sredstva za izved-
bo meritev dobijo od sponzorjev in zve-
ze, ostalo morajo zbrati sami, tako da se
prijavljajo na razpise ob¢in, ki jih drust-
vo pokriva. Najve¢ pomoci dobijo od
Mestne obdine Ljubljana, nekaj prispe-
vata tudi ob¢ini Kamnik in Komenda,
medtem ko se druge obcine ne odziva-

jo. Germskova pravi, da je kljub temu,
da skoraj ves januar pisejo prosnje za do-
nacije, odziv zelo slab, saj na ta nacin do-
bijo le nekaj tisocakov.

Zal se velina potencialnih donatorjev

ocCitno ne zaveda razseznosti pojava
osteoporoze in hudih posledic, ki jih, ¢e
se ne zdravi ali celo prepreci, ta bolezen
ima.

Aleksandra Kerin-Kovac

N

Alenka Tavcar je clanica in blagajnicarka Drustva bolnikov z osteoporozo Ljubljana.

1z Nove Gorice na Hvar

Gorisko osteolosko drustvo ponuja svo-
jim Stevilnim ¢lanom bogat program, ki
zajema predavanja z razli¢nih zdravstve-
nih podrocij, redno telovadbo in plava-
nje v zimskem bazenu, pohode, druzab-
na srecanja, izlete in dve daljsi letovanyji,
eno konec septembra na Hvaru, drugo
novembra, v zdravilis¢u Strunjan.
Letovanje na otoku Hvar, v mestecu
Hvar, je vedno nekaj posebnega. Hvar
slovi po milem podnebju, bujni vegeta-
ciji, izjemnem kulturnem bogastvu in ¢u-
dovitih Paklenskih otokih, na katere se
je mogoce vsak trenutek peljati z barka-
mi, ki so stalno na voljo v pristani$cu ob
glavnem trgu Mandracu. Kopanje je
mozno ob skalnati ali prodnati obali tik
ob mestu, Se vedji mir pa dozivimo, Ce
se zapeljemo na enega izmed bliznjih
otokov, kjer se lahko kopamo v Cistini bi-
serno modrega morja in posvetimo bra-
nju ali klepetu v tisini borovega gozda.
V mestecu vabi na ogled slikovit francis-
kanski samostan z bogatimi eksponati in
veéernimi koncerti, benediktinski samo-
stan z izjemnimi ¢ipkarskimi umetnina-
mi, staro renesanc¢no gledalisce, ki vsa-
ko leto preseneti z zanimivo predstavo,
vrsta manjsih galerij in ostanki Hektoro-
vieve palace. Prijetno pa je tudi posede-
ti in poklepetati v manjsih »kaficih«, ki
vabijo na vsakem koraku.

Dolga sprehajalna pot se razteza ob vsej
obali. Vsakdo lahko izbira dolzino poti
po svoji presoji. Posebno vabljiv je 20
minutni sprehod skozi stari del Hvara na
Trdnjavo. Z vrha se odpre velicasten po-
gled na Peklenske otoke ter bliznjo in
daljno okolico otoka. Mozni so tudi dalj-
§i pohodi, kot je pohod do Milne. Po oto-
ku se lahko zapeljemo tudi z avtobusom
in si ogledamo Stari grad, Jelso in Vrbov-
sko.

Letos se na Hvar odpravljamo ze cetr-
ti¢. Letovali bomo od 23. avgusta do

2. septembra. Na pot bomo krenili iz
Nove Gorice in se do Reke odpeljali z av-
tobusom, nato se bomo vkrcali na ladjo
Marko Polo, kjer bomo prespali v kabi-
nah. Prebudili se bomo Ze na Hvaru. Na-
stanili se bomo v hotelu Adriatic, ki nam
ponuja samopostrezni polni penzion z
vso pijaco, pokrit bazen z ogrevano mor-
sko vodo na hotelski terasi in vsak dan
brezplacni prevoz na dva bliznja otoka
- Jerolim in Stipansko.

Vredno se je odpoditi na Hvaru.

Katarina Vuga

Dobra volja med letovanjem na Hvaru.
MA]J 2005



Navdih, ko je skozi kostni mozeg potegnil prijeten

prepih

Vcasih je bilo slisati - najbrz iz moskih ust - da smo Zenske muhaste. Tokrat to za-
gotovo ni drzalo, kajti ¢e je bil kdo muhast, je bilo to vreme. Dobro, da smo se za
decembrsko praznovanje prijavile Ze mnogo prej, saj bi si nemara katera Se premis-
lila. Droben dez, ki je tisto popoldne vztrajno rosil, je na povrsini sproti zmrzoval

v Cisto pravo zimsko poledico.

Primskovo, 16. december 2004

Iz avtobusa smo skupaj izstopile vse, ki
smo se podale na pot iz Zirov, Poljanske
doline, Skofje Loke, Selske doline in
ostalih krajev vse do Kranja. Ura je bila
pet popoldne, v preddverju Doma kra-
janov na Primskovem pa je bilo Ze pol-
no znanih in manj znanih Zenskih obra-
zov. Sledili so sprosceni pozdravi, stiski
rok in aperitiv, ki so se nadaljevali z gne-
¢o med vrati, saj si je vsaka skupina ze-
lela poiskati najboljsi prostor za mizo.
Organizatorke so hitele noter in ven iz
dvorane, imele so lepe, nove priceske,
bile so prepoznavne, skrbne in seveda
samozavestne, saj so imele za seboj te-
meljite priprave za to sreCanje - skupno
zakljuéno praznovanije za leto 2004. Ce-
prav je bilo na zacetku malce hladno,
smo se ogrele s klepetom. Ob pricetku
kulturnega programa se je dvorana umi-
rila. Glasbena skupina je dala prosto pot
tehniki (beri ozvocenju). Nadarjeni glas-
beniki in igralci iz Ekonomske $ole
Kranj so v svojem sprosCenem progra-
mu izvedli kar nekaj prijetnih glasbenih
tock in odigrali skec.

V spominu nam bo ostala mala plesalka

Nina Pirnat, ki se je kot angel¢ek in hu-
dicek hkrati vrtela po nekoliko hrapavih
deskah odra, vsem nam v premislek, ko-
liko truda je bilo vlozenega v njen na-
stop.

Naj omenim, da v zadnjem Casu nekoli-
ko bolj spremljam dogajanja na odru,
ker imam tovrstno umetnost rada. Zelo
sem se razveselila nastopa Zenskega
upokojenskega pevskega zbora iz Kra-
nja. Stiskala sem pesti, da se ne bi poslo-
vile takoj po drugi pesmi. Poslusalke
smo bile delezne kar nekaj prijetnega so-
zvocja, nastopajocCe pa zasluzenega ap-
lavza.

Malce nestrpno smo se ze pred vecerjo
ozirale v desno stran odra, kjer so se na
mizah razkazovali bogati dobitki sreco-
lova. A ker smo izvedele, da je sreck do-
volj za vsako obiskovalko, in da vsaka
sreCka zadene, smo bile pomirjene.

Se prijetneje smo se pocutile po okusni
vecerji. Spadam med tiste, ki smo vse
zivljenje ostali nekoliko otroci, torej ra-
dovedni, nestrpni in kmalu smo se brez
zadrzkov zavrtele ob prvih taktih glasbe;
glasbe, ki je Zgeckala po podplatih.
Zase ne trdim, da sem pametna, nisem

pa ne gluha ne slepa! Zato vem, da sem
videla pristno, spros¢eno vzdusje, ki je
zivelo v polni dvorani. Vecina obiskovalk
pride sem vsako leto. Organizacija je ze-
lo dobra. Tako je vedno, ko se Zenske Ce-
sa lotimo. Videla sem, kako so Zenske,
Ceprav se je v njihovih laseh ze skrivalo
nekaj srebra, gibéne in urne, kako lah-
kotno so se gibale v plesu, in koliko so
vzdrzale. Glasbena tocka je bila dolga
kot veriga. Pregrete, navdusene, rozna-
tih lic so se sprosceno smejale Ces, me bi
lahko $e plesale. Ta vzdrzljivost telesa je
zagotovo tudi posledica vztrajne vadbe,
pohodov, rekreacije, fizioterapije, joge...
pomagali pa sta tudi dobra druzba in
razpolozenje, ki je trajalo ves vecCer.
Prav bi se bilo za dobro izpeljano prire-
ditev zahvaliti organizatorkam, a namen
mojega prispevka je predvsem podoziv-
ljanje tega lepega dogodka v minulem le-
tu in vzpodbuda tistim, ki so oklevale in
se niso pravocasno prijavile, da to stori-
jo letos.

Ura v nasem farnem zvoniku je Ze odbi-
la enajst, ko smo Se vse pregrete izstopi-
le iz avtobusa. Moj mali Matiz me je Se
cakal na parkiris¢u. Kot lesketajoc, stek-
len bozi¢ni okrasek prekrit z ledeno gla-
Zuro, neprepoznaven, zamrznjen, me je
varno pripeljal domov.

Minka M. Likar

Storimo kaj zase

Nekega septembrskega dne, ko sem se kot vsaka skrbna gospodinja vsa otovorjena
z vreckami od nakupa vracala iz trgovine, zraven pa sem, kot prava babica, imela
se vnucko, me je ustavila Majda. »Breda, ali bi hodila k telovadbi v dom?«ue je vpra-
sala. Malo sem pomislila na svoja leta, toda zgovorna Majda, ki zna delati rekla-

mo, me je ustavila: »Ves, saj tudi druge nismo ve¢ rosno mlade. Te nimajo proble-

mov s sklepi. Delas, kolikor zmores in videla bos, da se bos pocutila bolje.Romisli-
la sem na svoj kriz in iSias; v teh letih le redko komu ni¢ ne manjka.

No, naj bo! Obljubila sem ji, da pridem.
Novembra, ko sem se prvi¢ udelezila te-
lovadbe, nas je bilo 13. Pa to ni bila ne-
sreCna, ampak zame srec¢na Stevilka. Za-

Cela sem nekaj novega delati zase, samo
zase in vedno bolje sem se pocutila.

Ob mojem naslednjem obisku nas je bi-
lo Ze vec. Nasa skupinica je rasla in zras-

la. Tiho smo prihajale in odhajale, le red-
ke so obupale. Danes imamo v Strazis-
¢u dve skupini deklet, ki pridno telova-
dimo. Ob umirjenem ritmu stetja vadi-
teljice fizioterapevtke Nade krepimo
svoje misice posebno takrat, kadar nam
rece: »Mocne bodimo.« Lovimo ravno-
teZje kot Storklje, prenasamo tezo z no-
ge na nogo, smo muce, kuza, razteguje-
mo se med hojo, tekom, ko lezimo na
hrbtu ali trebuhu...

Telovadimo ob umirjenih zvokih glasbe.
Mimogrede katera ob kaksni vaji malo



potozi, ker jo zgrabi kr¢ ali jo zaboli, ta-
ko da ne zmore izvesti pravega giba.
Nada vedno svetuje in pomaga. »Zato
smo tu, da se ucimo. Danes ne gre, dru-
gic¢ bo zZe bolje.« Inres je. Vedno bolje
nam gre in rade se srecujemo ob torkih.
Pa ni samo telovadba tista, ki nas pove-
zuje. V teh urah, ki minevajo mimogre-
de, so se stkala prijateljstva in danes sem
vesela srecanja z Olgo, Marto, Cvetko,
Anico, Magdo..., pa kaj bi nastevala. Na-
smeh in iskrica v oceh pove vse. Lepo
nam je in tako smo zdruzile prijetno s
koristnim.

Priznati moram, da so se moje bolecine
v krizu zmanjsale in da so moji sklepi
bolj prozni. Ceprav $e nimam osteopo-
roze - a kot pravi Cvetka: »si pa kandi-
dat« - upam, da jo bom malo ogoljufala,
in se me bo lotila kasneje. Do takrat pa
naj mi bo Se naprej tako lepo v druzbi
deklet, naj se naprej tako nestrpno Ca-
kam na ponedeljek in torek, kot ju ca-
kam sedaj.

Ojoj, pozabila sem povedati, da imamo
ob ponedeljkih redno vadbo v bazenu v
Kranju. Tam se sre¢ujemo s ¢lanicami iz
ostalih sekcij in krog poznanstev se je Se
povecal. Ze po sedmi uri se zbiramo naj-
prej v velikem bazenu, kjer preizkusamo
svoje plavalne sposobnosti in pridno Ste-
jemo preplavane metre, saj nam najvec-
krat hladna voda ne dovoli pocitka.

Ob pol osmih se zberemo v malem ba-
zenu pri telovadbi. Malo smeha, klepe-
ta, kaksna $ala in resno delo se zacne.
Nadin glas v¢asih spremlja bu¢na glasba

iz bifeja, a to nas ne zmoti. Ce je prijetna za na$e uho - kot Bele roze iz Aten, pri-
tegnemo $e me in vaje nam gredo kar lazje. Uro zaklju¢imo v krogu, tako da se mo¢-
no drzimo za roke, po katerih se z ene na drugo pretakajo dobra volja in lepe mis-

i.

Dekleta, pridruzite se nam, obljubim, da vam ne bo zal!

Breda in Olga

'l 4

Bozickov pohod

V hladnem jutru ob 8. uri zjutraj smo se zbrale na vogalu nase hise. Bile smo lepe, sveze, z bozi¢no Cepico na glavi. Pot smo
nadaljevale ¢ez trim stezo, mimo domacije Lekse do vasi Cee. Pogovarjale smo se o »tri¢ - tra¢u« in tudi o peki potice je tekla
beseda. Prispele smo do gostilne Matko. Pogled na lepo oblozeno mizo nas je presenetil. Pridne roke nasih udelezenk so na-
pekle veliko dobrega peciva. Dobro smo se okrepcale tudi z ocvrtimi pis¢anci in tudi nasa grla niso bila suha. Presenecenja so
se kar vrstila. Bile smo obdarovane, saj je bilo med nami kar nekaj bozi¢nic. Naenkrat sem slisala iz sosednje sobe «Vse naj-
boljse zate, draga Stefi». V rokah gospe Metke je bila sve¢ana torta za moj rojstni dan.

Nase srecanje je popestril e natakar Roman, ki je raztegnil harmoniko. Udelezenke smo zapele, zaplesale in zavriskale. Ta

dan mi bo ostal v lepem spominu.

HVALA!

Do srece je en sam korak,
en sam nasmeh,
ena sama beseda.

Stefi Rauter.
MA) 2005




~ NJIMA RAZCEPLJENO NEBO
S : I ICNICA Pletla sem poti Senca
skupaj z otrokoma, ti§ina zajema
Bilten drustev bolnikov z odmikala trnje, telo in prostor.
osteoporozo Slovenije kamenje, skale. '
ob poti sejala Razcepljeno nebo
Izdaja: mak. posilja senco,
Zveza drustev bolnikov z o bl]u]et'n, kolnem,
osteoporozo Slovenije Spomin tece skozme. skrivam se,
bliskam z o¢mi,
Urednica: V prgiscu san; razbijam z rokami.
Dusa Hlade Zore, dr. med. se je naselila plesen.
’ Boli,
Novinarka: Moje dlani vse me boli,
Aleksandra Kerin-Kovac ne bozajo vajinih lic, polna sem sebe.
dotikajo se mojih
Uredniski odbor: in brisejo solze. Trga me na dvoje.
Dusa Hlade Zore, Mira Kmeti¢ o Tezko kr.ono sence
Ob poti se je mak razsul in
Tisk in prelom: in pomesal med kamenje. nezno polje sonca.
Razvedrilo d.o.o. )
Moja samost Le kdo razume,
Naklada: je ¢udna svoboda. le komu je mar.
6000 izvodov _ _ .
Milenka T. Geiser Kmalu vse mine.
| Milenka T. Geiser

ZVEZA DRUSTEV BOLNIKOV Z OSTEOPOROZO SLOVENIJE
Seznam drustev - élanov

¢ Drustvo bolnikov z osteoporozo Ljubljana
Potréeva 16,1000 Ljubljana

¢ Drustvo osteoporoze Trbovlje
p. p- 138, UL 1. junija 2, 1420 Trbovlje

¢ Drustvo bolnikov z osteoporozo Terme Zrece - Celje CVET POLETJA
Gregorciceva 7, 3000 Celje

¢ Drustvo bolnikov z osteoporozo Kranj

Jezerska 41, 4000 Kranj Od sonca ogret
 Drustvo bolnikov z osteoporozo Jesenice se smeje mi v obraz
Titova 112, 4270 Jesenice cvet poletja.
¢ Goricko osteolosko drustvo Nova Gorica
Rejceva 4, 5000 Nova Gorica Objamem ga z o¢mi,

¢ Drustvo bolnikov z osteoporozo obalno kraske regije
Strunjan 148, 6320 Portoroz

Drustvo za osteoporozo Pomurja

Zdravilisko naselje 6, 9252 Radenci

Drustvo za preprecevanje osteoporoze Posavje
Cernelgeva 15, 8250 BreZice

Korosko drustvo za osteoporozo

Prezihova 24, p.p.29, 2390 Ravne na Koroskem
Drustvo za osteoporozo Ormoz

Ptujska 8, 2270 Ormoz

Prekmursko osteolosko drustvo Murska Sobota
Kocljeva 4, 9000 Murska Sobota

Drustvo za osteoporozo Ljutomer

Presernova 25, 9240 Ljutomer

Drustvo za osteoporozo Dolenjske

Novi trg 5, 8000 Novo mesto

Drustvo bolnikov z osteoporozo Saleske doline
Kozeljskega ulica 5, 3320 Velenje

ﬁ MA] 2005

mu vrnem nasmeh,
ujamem barvo rumenih listov,
jo shranim v dlaneh.

Vsako bitje si zeli zavetja.

Prehitro listi uvene,

se posuse, jih vzame
hladna sapa vetra.
Ostane pa mi zrno,

drobno, ¢rno.

Hranim ga za ptice,
za mladostno lice,

za nov cvet poletja.

Breda Vojevec
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RICLAREY V SEVERNI
HOLANDLJI
LEDENA, 1 6
SKORJASTA POVRA
PLAST NA QA
POVRSINI
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CETRTINKA
CGESALEC 3 LITRA 9
VOLNE Z NARECNO
GRADASAMI OSEBNI
ZAIMEK
ROMULOV SPLOSNI 10 HUMO-
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MITOLOGLII (JANKO) PRIPRAVA
KIRK KOSARKAR POGAN MESTO V
= DOUGLAS KUK NOTRANJI %MB‘?K'
ERVIN GLIVIGNA IZDELOVA- DALMACHI | SKADA-
PESNIK BOLEZEN LEC VRVI, OBREKI | . TEL
KLOPGIG RASTLIN VRVAR KRk | ( )
| SEJANJE | BAJTARICA | 14
LETNI 8 MESTO V 3 SEVERNO-
o VZHODNI AMERISKI
BELGIJI 0B PLES
LIEGEU STEP
PRIPRAV- ZIVINO- 12
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1 7 5
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S ZA PET PAR KRVNEZ
2
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