
 معرفي كتاب 

وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي و پژوهشگاه علوم غدد و اگير ري هاي غيروامركز مديريت بيماين كتاب با همكاري 
تغيير و  ،ساختاراين كتاب از نه فصل تشكيل شده است كه . تدوين شده استتهيه و متابوليسم دانشگاه علوم پزشكي تهران 

ابتلا به اين در معرض افراد نحوه شناسايي . ارائه شده است يك تحولات استخوان و نحوه شكل گيري پوكي استخوان در فصل
پوكي استخوان در مردان در فصل  .تشخيص بيماري در فصل سه ارائه شده است .شرح داده شده اند دو و چهارل وبيماري در فص

  .مطرح شده استنه  اليشش توضيح داده شده است؛ راهبردهايي براي پيشگيري از بيماري و درمان پوكي استخوان در فصول  پنج

اين . مطالعات نشان داده اند تقريبا هشت ميليون زن و دو ميليون مرد به اين بيماري مبتلا هستنداين بيماري بسيار شايع است، 
تا  30دهد كه تقريبا به علاوه، آمارها نشان مي. شودزيرا ساختار استخوان به تدريج تخريب مي، شودرقم  با افزايش سن بيشتر مي

لذا در اين . شوندهاي ناشي از پوكي استخوان ميدرصد مردان در طول زندگي خود دچار شكستگي 30تا  15درصد زنان و  50
شما دوستان با داشتن اين اطلاعات و دانستن برخي  .لي درباره آن به شما ارائه داده شودآموزش كامكتاب تلاش شده است 

  . توانيد از ابتلا به اين بيماري پيشگيري كنيدهشدارها، با اطمينان بيشتري مي

  

  

  
  

 

 

 

شكل چپ بافت اسفنجي سالم و 
شكل راست حفره هاي بزرگ 
ايجاد شده در  بافت اسفنجي 
به دليل پوكي استخوان را 

  نمايش مي دهد

 



  )فصل يك(پوكي استخوان چيست؟

شود كه استخوان هاي آنها است و همين باعث مي تراكم و ساختمان استخوان در افراد مبتلا به پوكي استخوان كم و ضعيف
با اين اوصاف پوكي استخوان يعني شكنندگي . افتدشكننده شود در نتيجه در بسياري از بيماران مبتلا، شكستگي اتفاق مي

ستگي در تواند خطر شك، مي)كه به آن استئوپني هم گفته مي شود(استخوان يا اسكلت بدن؛ به همين دليل توده استخواني كم 
. شكستگي ها ممكن است در ستون فقرات، استخوان ران، مچ دست، لگن خاصره رخ دهد. نتيجه پوكي استخوان را افزايش دهد

تا همين  . زنان سنين پس از يائسگي و مردان سالمند به دليل پوكي استخوان بيشتر دچار شكستگي هاي استخواني مي شوند
اما اكنون، با استفاده از اندازه گيريهاي تراكم استخوان، توده . خيص پوكي استخوان بيمار بوداواخر، شكستگي استخوان تنها راه تش

 "برآمدگي در پشت يا قوز"سمت جلو قوز كرده اند و ممكن است افراد مبتلا  .استخواني را پيش از شكستگي مي توان اندازه گرفت
  .آرام كاهش مي يابد در اين زنان طول قد از زمان جواني آرام. هم داشته باشند

 30الي  20توده استخواني تا سنين  .گيردافتد؛ اين بيماري در طول ساليان متمادي شكل ميپوكي استخوان ناگهان اتفاق نمي
بعد از . سالگي در مردان باقي مي ماند 70سالگي در زنان و  50تا حدود سن ساخت آن . به حداكثر مقدار خود مي رسد گيسال

كاهش ميزان كلسيم، بي تحركي، و بيماريهاي ديگر، باعث كاهش توده  ،استروژنهورمون زنانگي كمبود  سالگي، 50سن 
كه يك افتادن معمولي باعث اتفاقات غيرقابل بازگشت  اين كاهش توده استخواني موجب مي شوند .شوداستخواني در زنان مي

نه بسياري از بيماران فقط وقتي دچار شكستگي و افت شدند به متاسفا. كندمي افت  فردعملكرد روزانه با اين اتفاقات . شود
هدف از نوشتن كتاب پيش روي شما اين بود كه به زنان و مردان كمك كند گامهايي براي  .مراجعه مي كنندمطب پزشك 

   .جلوگيري از اين بيماري بردارند

اين بخش  .درصد استخوان را تشكيل مي دهد 80،بافت متراكم و فشرده ).متراكم و اسفنجي( دو نوع بافت استخواني وجود دارد
درصد باقيمانده بافت اسفنجي است كه نرم و مشبك است كه  20. سخت و متراكم است، و استحكام استخوان را تامين مي كند

هر چه استخوان بافت . دو نوع متراكم و اسفنجي در همه استخوانها موجود است. اطراف مغز استخوان را احاطه كرده است
بافت استخواني از مواد معدني مثل كلسيم تشكيل شده . )هامثل ستون مهره(پذيرتر است اسفنجي بيشتري داشته باشد آسيب

مواد معدني ديگر نيز در استخوان موجود هستند كه از جمله . كه كلسيم به استخوان استحكام، سختي، و استقامت مي بخشد
اين مواد معدني مانند يك چسب بلورهاي كلسيم را به يكديگر متصل نگه مي . است... ، پتاسيم، سيترات، و آنها فلورايد، سديم

در بافت استخوان، بافت كهنه از بين . كندبافت استخوان مانند همه بافتهاي بدن از تولد تا سالمندي تغيير و تحول پيدا مي .دارد
بازسازي استخوان به اين . افتده اين ترتيب چرخه بازسازي استخوان به راه ميب .شودايگزين آن ميجرود و بافت جديدي مي

سلول ديگري به نام بعد از تخريب . خوار تخريب مي شوندصورت است كه مقادير كمي از استخوان توسط عوامل استخوان
  . كندجايگزين مي ساز به بخشي از استخوان كه تخريب شده مي رود و آن قسمت را با استخوان جديدياستخوان

هاي بدن مانند بقيه  استخوان. سن يكي از فاكتورهاي اساسي همواره بر استخوان تاثير مي گذارداز جمله فاكتورهاي موثر 
. يابدافزايش توليد هورمون جنسي، رشد استخوان در نوجواني افزايش ميو همين طور  .كنندبخشهاي بدن با گذر عمر تغيير مي

 .شوددر پسران باعث به راه افتادن چرخه توليد استخوان جديد مي) تستوسترون(ترون در دختران و آندروژن استروژن و پروژس

 
 
  



يابد؛ اما مقدار كاهش و سرعت از دست دادن توده استخواني در توده استخواني هم مردان و هم زنان با افزايش سن كاهش مي
تر از زنان بسيار سريع. ام زندگي آغاز مي شود 30دو جنس در اوايل دهه  كاهش توده استخواني در هر. مردان و زنان فرق دارد

از بافت  اسفنجي خود را از ) درصد 40حدود(سالگي، زنان نزديك به نيمي  80مردان توده استخواني از دست مي دهند؛ تا سن 
 .درصد آن را از دست داده اند 13دهند، در حاليكه مردان تنها دست مي

اگر يك زن براي پيشگيري از اين . توده استخواني در يائسگي شش برابر سريع تر از مردان در سنين مشابه استميزان كاهش  
سال بعد از يائسگي، ميزان استخواني كه در حين  5سالگي ، يا  57تا  55فرايند در دوره يائسگي، كاري انجام ندهد، تا سن 

با ورود يك زن به دوران يائسگي فعاليت تخمدان  .از بين خواهد رفتساخته شده است ) به دليل ترشح استروژن(نوجواني 
دهد كه زن قطع دوره عادت ماهيانه نشان مي. شودكاهش مي يابد، سپس توليد دو هورمون زنانه استروژن و پروژسترون كم مي

سبب از دست رفتن بافت گذارد و كاهش استروژن بر چرخه بازسازي استخوان تاثير مي.به مرحله يائسگي پاگذاشته است
  .شوداستخواني مي

توان پوكي در حال حاضر با سنجش تراكم استخوان، ميدر گذشته شناسايي اين بيماري خاموش پس وقوع شكستگي بود اما 
  . استخوان را  شناسايي و در صورت نياز پيشگيري و درمان كرد

به از دست دادن بافت استخواني به دليل كمبود استروژن . شود بر دو دسته تقسيم مي) پوكي استخوان(به طور كلي، استئوپروز 
است كه با  دو نوع ديگري از بيماري، پوكي استخوان وابسته به سن يا نوع. گويندمي يكپوكي استخوان پس ازيائسگي يا نوع 

در پوكي استخوان وابسته به سن،  .افتدسالگي هم در زنان و هم در مردان اتفاق مي 70افزايش سن رخ مي دهد و پس از سن 
 دوشكستگي ناشي از نوع . با افزايش سن، جذب كلسيم بسيار سخت خواهد شد. چرخه بازسازي استخوان دچار مشكل مي شود

 .افتدپوكي استخوان به خصوص در بخشهاي استخوان ران، ستون مهره، بخش بالايي بازو، دنده ها و لگن خاصره اتفاق مي
هايي سرطان. شوندكنند و باعث شكستگي استخوان ران و ستون فقرات ميريها سرعت پوكي استخوان را زياد ميبسياري از بيما

مانند تومور استخوان، پركاري تيروييد، يائسگي زودهنگام يا جراحي و برداشتن تخمدانها ، تنبلي غدد جنسي در مردان، جراحي 
يمه بدن در اثر سكته مغزي يا بيماري نورولوژيك، سندرم كوشينگ و بيماري معده همراه با برداشتن بخشي از معده، فلج يك ن

  . كندپوستي ماستوسيتوسيس منتشراز جمله بيماريهايي هستند كه سرعت پوكي استخوان را زياد مي
 

 

  )فصل دو(گيرند ؟كساني پوكي استخوان مي چه

  سابقه خانوادگي و عوامل مربوط به باروري

توانند خطر پوكي استخوان را افزايش داده يا از ابتلا به آن جلوگيري مقدار توده استخواني را تعيين مي كنند و ميعوامل ژنتيكي 
اند، توده استخواني كمتري نسبت به همسالان خود داشتند از دختران زناني كه شكستگي ناشي از پوكي استخوان داشته. كنند

  .بيني كندتواند خطر شكستگي در اعضاي ديگر را پيشي استخوان  ميطرفي سابقه خانوادگي شكستگي ناشي از پوك
. برداشتن تخمدانها قبل از يائسگي طبيعي، سرعت از دست دادن توده استخوان و خطر شكستگي استخوان ران را افزايش مي دهد 

داشته، توده استخواني كمتري خواهد دوره باروري كوتاهتر يا يائسگي زودرس ) سالگي 15بعد از (زني كه به دليل قاعدگي ديررس 
عوامل ديگر مربوط به باروري مثل، دفعات بارداري كم، سابقه شيردهي . داشت، و اين تاثيرتا سنين سالمندي دوام خواهد داشت

    .هاي قاعدگي ممكن است به كم شدن توده استخواني يا شكستگي در زنان در دوران يائسگي كمك كندكوتاه مدت، و بي نظمي



  تيپ جسمي

وزن . و كاهش قدرت عضلات  همه با كاهش توده بدني همراه است) وزن تقسيم بر توان دوم قد(وزن كم، شاخص توده بدني كم 
ساخته شدن استخوان را تحريك مي كند و به اين ترتيب توده استخواني افزايش  لذا فشار بيشتري بر استخوانها وارد مي كنند بالا

هر چه ميزان . در بافت چربي، آندروژن مي تواند به استروژن تبديل شود .زنان چاق كمتر دچار پوكي استخوان مي شوند. مي يابد
به دليل افزايش مقدار استروژن، خطر پوكي  بنابراين چاقي،. بافت چربي بيشتر باشد ميزان استروژن توليد شده بيشتر است

عدم تعادل استروژن و پروژسترون پس از يائسگي در زنان چاق مي تواند اما نكته قابل توجه، .دهداستخوان را در زنان كاهش مي
   .دهد زيرا پروژسترون نقش محافظتي در برابر سرطان داردآنها را در معرض خطر ابتلا به سرطان رحم قرار 

  اي كنترل باروريقرصه

اين . هاي قويتري نسبت به بقيه دارنداند استخواندهد زناني كه از اين داروها به مدت طولاني استفاده كردهتحقيقات نشان مي
  .داروها تركيبي از استروژن و پروژسترون دارند كه هر دو به افزايش توده بدني كمك مي كند

  عوامل مرتبط با سبك زندگي

سبك زندگي يعني سيگار كشيدن، نوشيدن الكل، از نظر جسمي فعال بودن همگي بر سلامت ما به طور مستقيم و غير مستقيم 
  . موثرند

 شود، سيگار كشيدن باعث از بين رفتن استروژن در كبد مي. سيگار كشيدن، سمي براي استخوان محسوب مي شود
زنان سيگاري نسبت به زنان غيرسيگاري كاهش وزن . اد غيرسيگاري استبنابراين استروژن در افراد سيگاري كمتر از افر

در اين افراد خطر . تواند به ابتلا به پوكي استخوان كمك كندكنند، كه همه اينها ميو يائسگي زودرس را تجربه مي
ساير افراد  برابر 5/2تا  5/1) در مردان و زنان(و شكستگي ستون فقرات ) در زنان(شكستگي استخوان ران و مچ 

  . غيرسيگاري است
 الكل اثر مخرب . مصرف بيش از حد الكل در طولاني مدت باعث كاهش توده استخواني و شكستگي بيشتر مي شود

كنندگان در مصرف الكل معمولا تغذيه سالمي ندارند و بيشتر كالري همچنين، افراط. مستقيم بر بافت استخواني دارد
بيماري كبدي در اثرمصرف بيش از حد الكل مي تواند نحوه سوخت و ساز . كننديخود را از مصرف الكل دريافت م

-ويتامين دي را تغيير دهد، كه همين موضوع جذب كلسيم را مختل كرده و استخوانهاي ضعيف يا نابهنجار را پديد مي

  .آورد
 ين مساله ساخته شدن استخوان فعاليتهاي استقامتي به اسكلت فشار مي آورد و باعث انقباض ماهيچه ها مي شود و هم

ورزش منظم و استقامتي به دليل . ورزشكاران نسبت به غيرورزشكاران توده استخواني بيشتري دارند. كندرا تحريك مي
تواند حتي به افزايش توده استخواني در بزرگسالان و شود و ميتقويت ماهيچه ها باعث حفظ توده استخواني مي

  .شودپيشگيري از افتادن منتهي 



 تواند كلسيم بخش بسيار مهمي از استخوان محسوب مي شود، پس رژيم غذايي كه كلسيم پاييني در آن موجود باشد مي
ها كاهش مي يابد؛ تا سن با ورود به سالمندي، توان استخوان در جذب كلسيم از روده .به بيماريهاي استخوان منجر شود

شايد يكي از دلايل كاهش توده . م غذايي خود را جذب مي كنندسالگي، زنان نيمي از كلسيم موجود در رژي 80
هر چه ميزان كلسيم دريافتي كمتر شود ميزان جذب كلسيم نيز كاهش . استخواني با افزايش سن همين موضوع باشد

ي غذاهاي غندر هر دو جنسكاهش مصرف ) آنزيمي است كه براي هضم شير لازم است(به علاوه،  كاهش لاكتاز . مي يابد
بعد از . ميلي گرم در روز است 1500تا  1200مقدار لازم كلسيم براي زنان يائسه  .در سالمندان مي شوداز كلسيم 

ميلي گرم در  1500تا  1200-1000ميلي گرم به  800يائسگي، ميزان كلسيم مورد نياز براي حفظ توده استخواني از 
 75در سن حدود . شوندش سن در جذب كلسيم دچار مشكل ميمردان نيز مانند زنان با افزاي. روز افزايش مي يابد
مردان سالمند درست مانند زنان سالمند نياز به كلسيم . ميلي گرم در روز كلسيم نياز دارند 1200سالگي مردان تقريبا 

مبود ك. نقش كمبود كلسيم در پوكي استخوان را نبايد از كمبود ويتامين دي جدا دانست .مكمل در رژيم خود دارند
سالمنداني كه در منزل يا موسسات نگهداري مي شوند يا . شديد ويتامين دي به نرمي استخوان منتهي مي شود

از دست . سالمنداني كه در آب و هواي بسيار سرد زندگي مي كنند در معرض خطر كمبود شديد ويتامين دي قرار دارند
   .ن با مصرف مكمل ويتامين دي پيشگيري كرددادن توده استخواني در اثر كمبود ويتامين دي را مي توا

 سوءتغذيه در دوران كودكي در رشد اسكلت و توده استخواني زنان . يم غذايي از جمله موارد مهم در اين بين مي باشدژر
رژيم غذايي نامناسب معمولا بلوغ را به تاخير مي اندازد و بلوغ ديررس عامل خطرآفرين مهمي . جوان بسيار اهميت دارد

تواند خطر پوكي استخوان را رژيم غذايي حاوي پروتئين بسيار زياد هم مي .براي پوكي استخوان محسوب مي شود
تواند اگرچه پروتئين حيواني به ميزان كافي براي تقويت استخوان لازم است، رژيم غذايي گياهي هم مي .افزايش دهد

گرم پروتئين روزانه باعث از دست  45رژيم متعادل داراي . بدن را در برابر از دست دادن توده استخواني محافظت كند
فسفر ماده  .حفظ شود ميلي گرم كلسيم 1000گرم پروتئين به اضافه  35 مي بايست نسبت. رفتن كلسيم نمي شود

در كنار كلسيم، فسفر جزء مهمي از استخوان محسوب . معدني ضروري است كه در همه سلولهاي بدن شما وجود دارد
اما برخي از دانشمندان معتقدند كه اگر فسفر در رژيم غذايي شما بيش از كلسيم باشد، باعث از دست رفتن . مي شود

بسياري از غذاها از جمله، نان، غلات، سيب زميني، گوشت قرمز و نوشيدني هاي حاوي كولا، . شودتوده استخواني مي
وه، فسفر به مقدار زيادي در افزودني ها استفاده مي شود و به علا. بيش از اينكه كلسيم داشته باشند، حاوي فسفر هستند

افرادي كه ميزان زيادي كافئين را دريافت مي كنند در  .دهدايي فرآوري شده را تشكيل ميبخش مهمي از مواد غذ
  . ك روزكافئين بالا يعني نوشيدن بيش از شش فنجان قهوه يا چاي در ي. معرض خطر ابتلا به پوكي استخوان قرار دارند

  

  

  



  )فصل سه(دارم؟ استخوان يپوك كه بفهمم چطور

روش اشعه ايكس كه براي تشخيص شكستگي استخوان استفاده . توان تشخيص دادپوكي استخوان را با استفاده از اشعه ايكس مي
 50تا  30از (اما فقط زمانيكه شما ميزان زيادي از توده استخوان  .مي شود براي تشخيص پوكي استخوان نيز مي تواند به كار رود

اما آزمايشهاي ديگري براي تشخيص دقيق سلامت استخوان . قابل تشخيص است را از دست داده باشيد) درصد توده استخوان
ميزان اشعه اي كه . اشدمي بروش ايمن، بدون درد، و غيرتهاجمي  (BMD) آزمايشهاي سنجش تراكم معدني استخوان. وجود دارد

اين روش، . بسيار دقيق است و پرتوهاي مضر بسياركمي دارد DXAروش  .بسيار ناچيز است تابددر اين روش بر بدن شما مي
است  DXAمشابه  pDXAروش اسكن  .شودبهترين راه براي سنجش تغيير تراكم استخوان و ارزيابي موثر بودن درمان محسوب مي

اگر چه روشهاي ديگري نيز براي تشخيص پوكي . اما تراكم استخوان در مچ دست، ساعد، انگشت يا پاشنه را اندازه مي گيرد
، SXA ،QCTاز روش هاي ديگر مي توان به  .است  DXAاستخوان وجود دارد، معتبرترين آن از نظرسازمان بهداشت جهاني 

pQCT ،RA ،QUS آزمايشهاي سنجش پوكي استخوان يا با هدف جدا كردن افراد مبتلا به كاهش . ردو راديو گرامتري اشاره ك
همانطور كه قبلا . بافت استخواني از ديگران انجام مي شود يا براي پايش پيشرفت پوكي استخواني كه قبلا تشخيص داده شده است

خوان در ناحيه ستون فقرات يا استخوان ران را نيز گفتيم، آزمايشهاي تشخيصي پوكي استخوان فقط آنهايي هستند كه تراكم است
هدف آزمايشهايي كه در مناطقي مانند دستها، ساعد، مچ، مچ پا، و پاها اجرا مي شوند جدا كردن افراد مبتلا به پوكي . مي سنجند

تشخيص شما مورد  اما، اگر شما چاق باشيد، سنجش تراكم معدني استخوانهاي پيراموني در ساعد براي. استخوان از ديگران است
كيلوگرم وزن دارند دقت كافي ندارد و قابل استفاده  114در افرادي كه بيش از  DXAاستفاده قرار مي گيرد زيرا اكثر دستگاههاي 

  .ممكن است تصميمات متفاوتي اتخاذ شود با توضيحاتي كه داده شد مي توان نتيجه گرفت كه بنا به شرايط شما. نيست

فرمولي رياضي است و به صورت عددي مثبت يا منفي توده . گزارش داده شود T‐scoreسنجش تراكم استخوان شما مي تواند با 
نشان مي دهد كه توده  -1بيش تر از  T‐scoreبر اساس گزارش سازمان بهداشت جهاني . دهداستخواني شما را نشان مي

، نشان دهنده استئوپني -5/2و كم تر از  -5/2و  -1بين  T‐scoreبه ترتيب و همين طور . استخواني براي سن شما طبيعي است
  .مي باشدو پوكي استخوان ) توده استخواني كم(

شكستگي ناشي از شكنندگي به شكستگي استخواني اطلاق مي شود كه در اثر حادثه رخ نداده يا حادثه براي بروز شكستگي 
اين نوع شكستگي در تشخيص بيماري پوكي استخوان همواره . اعي معادل قد فرد يا كمترچندان شديد نبوده، مثل سقوط از ارتف

اما اگر . شما طبيعي بود، بايد مجددا دو سال بعد از اولين غربالگري آزمايش را انجام دهيد BMDاگر نتايج  .مورد توجه بوده است
، درمانگر شما زمان آزمايش شما را مي تواند زودتر )رف كنيدمثلا لازم شود استروييد ها مص( بيماري طي اين دو سال بروز كند 

براي  scoreاين . دهدتراكم معدني استخوان شما را با افرادي از سن، جنسيت، و قوميت خودتان تطبيق مي Z‐score. تجويز كند
اگر  Z‐score. سال، زنان در دوره پيش از يائسگي و كودكان استفاده مي شود 50شناسايي توده استخواني پايين در مردان زير 

. دهدرا نشان مي "كمتر از دامنه مورد انتظار براي سن مربوط"يا  "تراكم معدني پايين استخوان براي سن مربوط"و كمتر باشد  -2
چنانچه استخوان ران شما  .در نظر مي گيرند "واقع شده در دامنه مورد انتظار براي سن مربوط"تر را به عنوان و بالا -2آنها نمرات 



بدن شما ابتدا از استخوان . دچار پوكي استخوان شده باشد، احتمالا ساير استخوانهايتان نيز دچار كاهش تراكم استخوان شده اند
  .سال  از دست مي دهد 80تا  30اش را بين سنين معدني استخوان ران شروع مي كند، كه حدود يك سوم تراكم

. بزرگترين مشكل ناشي از پوكي استخوان، شكستگي است، بنابراين نتايج آزمايشهاي شما درباره خطر شكستگي داراي اهميت دارد
نشان  BMDهاي مثال اگر آزمايشبه عنوان  .برخي فاكتورها در نتايج آزمايشات مي توانند تا حدودي شكستگي را پيشگويي كنند

 T‐scoreاگر  .باشد -1داده استخوانهاي شما طبيعي است خطر شكستگي در شما زياد نيست مگر آنكه نمره شما بين صفر و 
  .برابر احتمال شكستگي در استخوان شما وجود دارد 4نشان داد كه شما دچار استئوپني شده ايد، 

وان، مواد شيميايي هستند كه تغيير و تحولات استخوان را نشان مي دهند كه اين مواد مي بيومكانيكي پوكي استخ "نشانگر هاي"
معمولا (و شكل گيري استخوان ) معمولا در ادرار(با اندازه گيري محصولات جانبي فرايند تجزيه . توانند در ادرار و خون دفع شوند

  .نمود، ميزان تغيير و تحولات استخوان را مي توان تعيين )در خون

  )فصل چهار(استخوان يپوك و استخوان يشكستگ

. افتدها اتفاق مي افتد و در اثر حوادثي مثل زمين خوردن اتفاق ميبيشتر شكستگي هاي سالمندي در نواحي غير از ستون مهره
ا و پنجه پا، لگن شوند شامل مچ دست، ساعد، لگن، كشكك زانو، قوزك پا، پمحلهايي كه بيشتر از بقيه مناطق دچار شكستگي مي

شكستگي هاي ناشي از پوكي استخوان با ضربه هاي نه چندان قوي به ). مثل ساق پا(خاصره، صورت، استخوانهاي تحتاني پاها 
  .وجود مي آيد

آور، پلكان شكسته يا ليز ، ضعف ماهيچه، مشكلات بينايي، استفاده از داروهاي خواب)سرگيجه(عوامل بسياري مثل مشكلات تعادل
  . لذا جهت پيشگيري مي بايست اين موارد كنترل شوند. عث مي شود فرد سالمند تعادلش را از دست دهد و بيافتدبا

از زمين خوردن ها ) درصد 5( خوردند، اما موارد معدوديسالمندان دست كم يكبار در سال زمين مي) حدوديك سوم(تعداد زيادي 
رسد طرز افتادن باشد كه شود، به نظر ميخوردن ها باعث شكستگي ميزمينچون تعداد اندكي از اين . باعث شكستگي مي شود
هر چه زمين خوردن با فشار بيشتر و قد فرد بلندتر باشد خطر شكستگي در استخوان هايي مانند ران  .شكستگي را تعيين كند

اي مختلف شود به طور مثال سقوط بر كستگي در استخوان هبنابراين مي توان گفت انواع سقوط مي تواند موجب ش .شودبيشتر مي
شديدترين شكستگي در اثر پوكي استخوان در قسمت ران اتفاق مي افتد، كه معمولا . دست مي تواند با شكستگي مچ همراه باشد
 . شوداين وضعيت بسيار دردناك است و در بيشتر موارد فرد آسيب ديده بايد بستري . در اثر سقوط از حالت ايستاده اتفاق مي افتد

  . بسته به سن بيمار و مشكلات طبي كه دارد، شكستگي ران مي تواند به بستري شدن و دوره بهبودي طولاني منتهي شود

اين شكستگي ها بر حسب تغيير . هاي ستون فقرات نتيجه مهم ديگري از پوكي استخوان محسوب مي شودشكستگي در مهره
شكستگي مركزي، برازي شكل، يا خرد شدگي كه شكستگي در : عبارتند از شكل مهره پس از شكستگي تقسيم بندي مي شوند و

  .بروز شكستگي در مهره با كمردرد، برآمدگي پشت يا قوز، و كاهش قد همراه است .آخرين نوع كل مهره را در بر مي گيرد



اين شكستگي  .مي دهند درصد از شكستگي هاي ساعد در بخش انتهايي استخوان ساعد، درست قبل از مفصل مچ رخ 80بيش از 
  .به طور كلي پس از يائسگي رخ مي دهد اما مي تواند در دوران پيش از يائسگي نيز اتفاق افتد

  
  

  )فصل پنج(شوند؟ يم مبتلا استخوان يپوك به هم مردان ايآ

با اينكه پوكي استخوان در مردان كمتر از زنان شايع است، شكستگي مهره ها در اثر پوكي استخوان در مردان بسيار فراوان تر از 
با افزايش جمعيت سالمندان مرد، پوكي استخوان به زودي به يكي از مشكلات اصلي پزشكي در مردان تبديل . زنان اتفاق مي افتد

اما متوسط عمر مردان از زنان . توده استخوان خود را به طور پيشرونده و تدريجي از دست مي دهندمردان سالمند  .خواهد شد
كمتر است، بنابراين تعداد سالهايي كه بايد روي استخوانهاي سست خود بايستند كمتر، در نتيجه احتمال زمين خوردن و شكستن 

كه توده استخوان مرد سالمند بنابراين، با وجودي. ز زنان زمين مي خورندمردان كمتر ا. استخوان نيز بسيار كمتر از زنان خواهد بود
  .كم است، چون كمتر از زنان زمين مي خورند، خطر شكستگي ران در آنها كمتر از زنان است

 بيماريهايي مرتبط به نرمي استخوان، سرطان، بي تحركي طولاني مدت،بيماريهاي غدد درون ريز مانند بيماري غدد جنسي، 
بيماريهاي التهابي مزمن مانند آرتروز، بيمايهاي كليوي و كبدي و ساركوييد مي توانند با بروز پوكي استخوان در مردان همراه 

  .درصد مردان است 30كمبود هورمون تستوسترون علت پوكي استخوان در بيش از . باشند

-بيمار وقتي اين تشخيص را مي. به سن ناميده مي شود پوكي استخواني كه علت نامعلومي در مردان دارد پوكي استخوان وابسته

  .اين نوع از بيماري، نيمي از موارد پوكي استخوان را تشكيل مي دهد. گيرد كه همه علتهاي ديگر پوكي استخوان رد شده باشد

فعاليت . سال 65يا  60سنين ، مثل مصرف كلسيم و ويتامين دي به صورت مكمل بعد از شهاي پيشگيرانه بسيار ساده هستندرو
جسمي منظم سه يا چهار بار در هفته به حفظ توده ماهيچه ها و تعادل بدني كمك مي كند و از كاهش توده استخواني جلوگيري 

مصرف الكل و . مردان بايد ميزان تستوسترون را نيز در بدن ارزيابي كنند زيرا اين مشكل به سادگي قابل اصلاح است. مي كند
تدابير خاصي براي پيشگيري از زمين خوردن . بايد محدود شود زيرا هر دو كاهش توده استخواني را در آنها تشديد مي كندسيگار 

  .سالمندان نيز بايد اتخاذ شود

  )فصل شش(تغيير در سبك زندگي و درمان پوكي استخوان

غيرطبيعي بود، بهتر است با كمك پزشكتان، رژيمي را انتخاب  BMDتجويز شد و نتايج  BMDدر صورتي كه براي شما تست 
 .بررسي شوند... بايد قبل از هر نوع درماني، علتهاي پوكي استخوان مثل بيماري، دارو و. كنيد كه براي شما مناسب و عملي باشد

ط زندگي و سبك زندگي مي تواند از ايجاد تغييراتي در محي. يكي از موارد مهم در اين زمينه پيشگيري از بروز شكستگي مي باشد
افرادي كه دچار شكستگي مي شوند درد بالايي را تحمل مي كنند كه بهتر است تحت  .زمين خوردن و شكستگي جلوگيري كند



حفظ مقاومت استخوان از جمله مواردي است كه جلوگيري از پيشرفت استخوان و . نظر پزشكتان مسكن هاي مناسب مصرف كنيد
و فعاليت فيزيكي را فراموش  بتئوپني يا كاهش تراكم استخوان تغذيه مناسسدر صورت بروز ا. اين افراد رعايت شود مي بايست در

  )جهت اطلاعات بيش تر و كامل تر به فصل شش كتاب مراجعه نمائيد( .نكنيد

  
  

   )فصل هفت(استخوان يپوك با يزندگ

هاي پوكي استخوان سرعت ساخت درمان. فرآيند توليد استخوان هيچ گاه متوقف نمي شود ولي با افزايش سن كند مي شود
يد، همچنان حتي اگر تحت درمان پوكي استخوان قرار دارفراموش نكنيد  .استخوان را نسبت به تجزيه استخوان افزايش مي دهند

تغييراتي براي كاهش خطر و همين طور . لذا به نكات پيشگيري از زمين خوردن توجه نمائيد. خطر شكستگي وجود دارد
علاوه بر درمان دارويي  .شكستگي، مثل افزايش ورزش، مصرف ميزان لازم ويتامين دي و كلسيم، ترك سيگار را فراموش نكنيد

بايد .  رژيم غذايي شما بايد سالم بوده و پروتئين كافي و نه بيش از حد داشته باشدشود مناسب كه توسط پزشك شما تجويز مي 
گاهي برخي انواع  .ميزان كافي از ويتامين و مواد معدني، به ويژه كلسيم و ويتامين دي، آ، و سي در رژيم خود داشته باشيد

  . ليت فيزيكي مي بايست ادامه داشته باشدشكستگي مانند ران تحرك شما را محدود مي كند در غير اين صورت فعا

  )فصل هشت(مدارا با دردها و مشكلات مربوط به پوكي استخوان

درد مزمن بعد از شكستگي پوكي  .مشكلي مهم است )يعني دردي كه بازمانده هميشگي بيماري پوكي استخوان است(درد مزمن 
باشد كه به دليل  )كوليوسيس يا اسكوليوسيس( ستون فقراتتواند به دليل خود شكستگي يا خميدگي تازه در استخوان مي

افراد مبتلا به درد مزمن از  .كنترل درد مزمن بسيار سخت است .كشيدگي بيش از حد در ستون مهره ها به وجود آمده است
نشوند، ضعيف مي  اگر ماهيچه ها زياد استفادهاز طرفي   .حركت اجتناب مي كنند و فعاليتهاي روزمره شان تدريجا كم مي شود

شايد لازم باشد افراد مبتلا به درد مزمن ناشي از پوكي استخوان داروهاي  .شوند و انجام فعاليتهاي روزمره فرد را محدود مي كنند
راه درمان درد مزمن ناشي از تغييرات در ستون مهره ها استفاده از روشهايي بهترين  .ضددرد را براي تسكين درد خود استفاده كند

تمرينهاي كششي پشت و ابزارهايي براي گرم كردن . دارداست كه حالت بدني را تنظيم مي كند و ستون فقرات را راست نگه مي
 .)تمرين هاي كششي مناسب را مي توانيد در فايل كامل كتاب مشاهده و مطالعه فرمائيد(پشت و كمر بسيار كمك كننده مي باشد

محافظ كمر يا بريس را مي توان براي اصلاح حالات بدني نيزاستفاده كرد و تا حدودي درد ي هاي حمايت كننده مانند ربرخي ابزا
به شما در حالتي كه درد شديد داريد در انجام كارهاي اما مي بايست به اين نكته توجه كرد كه اين تجهيزات  .را تسكين داد

جهت مبارزه با . كنيد زيرا عضلات شما را فرسوده مي كند، اما بايد آن را براي مدت زماني كوتاه استفاده ندروزمره كمك مي كن
برخي از افراد مبتلا احساس ناتواني مي كنند و . پيامد وخيم پوكي استخوان يعني شكستگي كليه موارد پيشگيري را فراموش نكنيد

اميدي را از بين ببريم و و احساس نابه اين علت دچار افسردگي مي شوند نبايد فراموش كنيم اين بيماري قابل پيشگيري است 
  . كمك كننده باشند در اين زمينهبدانيم كه كاردرمانان، روانشناسان و روانپزشكان مي توانند 



  )فصل نه(متخصص خود شويد

همه كارها را به . در تمام شرايط شما مديريت امور را در دست بگيريد. ياد بگيريم متخصص خود شويم و در انتهاي اين كتاب
ص خودتان شدن به اين معناست كه شما مسئول صدر واقع متخ. نگيريد زيرا شما به همكاري با پزشك خود نياز داريد هعهد

شما در نقش متخصص خود اطلاعات لازم را از دوستان، خانواده و . تصميم گيريها و اطمينان يافتن از اجراي اين تصميمات هستيد
شما از كمك افراد دانا مثل پزشك عمومي، فيزيوتراپيست، داروساز، و ديگر متخصصان . دريافت مي كنيد مراكز طبي و اينترنت

  .در صورتي كه از آنها مشورتي دريافت كرديد، اجراي توصيه آنها به خودتان بستگي دارد. سلامت كمك مي گيريد

در  .اما، نحوه زندگي كردن و تحت تاثير بيماري قرار گرفتن بسيار به خود شما بستگي دارد. بهبودي كامل تقريبا غيرممكن است
لذا در  .دبايد مجموعه اي از مهارتها را يادبگيريد، سپس روزانه تمرين كنيد تا به موفقيت دست يابيمبارزه با اين بيماري خاموش 

هدفگذاري شود سپس گامهاي رسيدن به اهداف مبارزه با اين بيماري همانند بسياري از برنامه هاي زندگي توصيه مي شود ابتدا 
سپس  .كه مي بايست براي آن انرژي صرف كنيد برنامه ريزي براي اجرا و اجراي برنامه دو مرحله اساسي مي باشند. مشخص گردد

به طور مثال تصميم مي گيرم با پوكي استخوان  .اصلاح صورت پذيردبايست نتايج بررسي شوند و در صورت مشاهده اشتباه  مي
و اين برنامه را . سپس برنامه ورزشي را تهيه مي كنيم. مبارزه كنيم لذا هدف را تعيين كرده يكي از گام هاي موثر ورزش مي باشد

اجرا كامل نخواهد بود و در جهت كمال  ليناوانتهاي هفته اجراي برنامه را ارزيابي مي كنيم و مي دانيم كه هميشه . اجرا مي كنيم
  .آن تلاش مي كنيم

  

  نتيجه گيري

اما، . اين كتاب سرشار از اطلاعات و مهارتهايي بوده كه مي تواند به شما در برخي مشكلات مربوط به پوكي استخوان كمك كند 
دوستان  .تها را در زندگي روزمره خود وارد كنيمبراي همه ما ضرورت دارد كه اين مهار. مي دانيم كه دانستن مهارتها كافي نيست

عزيز در خلاصه تلاش شد تا به برخي از نكات مهم كتاب اشاره شود لذا توصيه مي شود جهت تكميل اطلاعات خود در اين زمينه 
  .نمائيدبه كتاب مراجعه 

  

  

  

  

 


