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استئوپروز یا پوکی استخوان چیست؟
پوکی‌استخوان‌بیماری‌ای‌است‌که‌در‌آن‌
استخوان‌های‌بدن‌ضعیف‌و‌شکننده‌شده‌
مبتلا‌ افراد‌ می‌شوند.‌ شکستگی‌ دچار‌ و‌
فعالیت‌های‌ طول‌ در‌ استخوان‌ پوکی‌ به‌
خفیف‌ ضربه‌ یک‌ اثر‌ در‌ خود،‌ روزمره‌
زمین‌ یا‌ و‌ افتادن‌ دنبال‌ به‌ حتی‌ یا‌ و‌
پوکی‌ می‌شوند.‌ شکستگی‌ دچار‌ خوردن‌
استخوان‌هیچ‌علامت‌و‌یا‌نشانه‌ای‌ندارد‌
و‌با‌بروز‌اولین‌شکستگی‌در‌استخوان‌ها،‌
به‌ می‌دهد؛‌ نشان‌ را‌ خود‌ بیماری‌ این‌
همین‌دلیل‌به‌پوکی‌استخوان،‌»بیماری‌
خاموش«‌می‌گویند.‌شکستگی‌های‌ناشی‌
از‌پوکی‌استخوان‌اغلب‌در‌استخوان‌های‌
ستون‌ و‌ لگن‌ ران،‌ بازو،‌ دست،‌ مچ‌
مهره‌های‌کمری‌رخ‌می‌دهد‌که‌می‌تواند‌
منجر‌به‌درد‌شدید،‌ناتوانی‌بیمار‌و‌حتی‌

مرگ‌وی‌شود.

پوکی استخوان، یک بیماری شایع است
تخمین‌زده‌شده‌است‌که‌در‌هر‌‌3ثانیه،‌یک‌شکستگی‌در‌دنیا‌اتفاق‌می‌افتد.‌در‌افراد‌
بالای‌‌50سال،‌از‌هر‌سه‌زن‌یک‌نفر‌و‌از‌هر‌پنج‌مرد‌یک‌نفر‌در‌طول‌زندگی‌خود‌
دچار‌شکستگی‌می‌شود.‌در‌زنان‌بالای‌‌45سال،‌شکستگی‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌را‌

تجربه‌می‌کند.

‌70سالگی
‌60سالگی

‌40سالگی

استخوان‌سالمکاهش‌توده‌استخوانپوکی‌استخوان

1 نفر از هر 3 زن1 نفر از هر 5 مرد
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اهمیت سلامت استخوان

برای زنان و خانواده هایشان

در‌تمام‌کشورها‌و‌فرهنگ‌ها،‌زنان‌نقش‌حیاتی‌در‌خانواده‌و‌جامعه‌دارند.‌زنان‌به‌ویژه‌
زنان‌بالای‌‌50سال،‌نقش‌ها‌و‌مسئولیت‌های‌بسیاری‌در‌خانواده‌و‌جامعه‌خود‌بر‌عهده‌
دارند.‌شکستگی‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌عوارض‌بسیاری‌به‌همراه‌دارد‌و‌اغلب‌کیفیت‌
زندگی‌فرد‌مبتلا‌و‌خانواده‌وی‌را‌به‌شدت‌تحت‌تأثیر‌قرار‌می‌دهد.‌با‌توجه‌به‌نقش‌مهم‌
زنان‌در‌خانواده‌و‌جامعه‌از‌یک‌سو‌و‌از‌سوی‌دیگر‌توجه‌به‌این‌نکته‌که‌پوکی‌استخوان‌
یک‌بیماری‌شایع‌است؛‌بنابراین‌هر‌خانمی‌باید‌برای‌حفظ‌سلامتی‌و‌آسایش‌خود‌و‌

خانواده‌اش‌با‌اصول‌و‌نکات‌داشتن‌استخوان‌های‌سالم‌آشنایی‌داشته‌باشد.‌
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بیشترین موارد بروز شکستگی ناشی از پوکی 
استخوان در میان زنان بالای 65 سال است.
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زنـان یائسـه 
بیش از سایرین مبتلا به پوکی استخوان می شوند

زنان‌در‌سنین‌بعد‌از‌یائسگی‌به‌سرعت‌توده‌استخوانی‌خود‌را‌از‌دست‌می‌دهند.‌به‌
همین‌دلیل‌بیش‌از‌سایر‌افراد‌و‌گروه‌های‌سنی‌در‌معرض‌خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌
استخوانی‌ توده‌ تراکم‌ دارند.‌ قرار‌ استخوان‌ها‌ شکستگی‌ مانند‌ آن‌ از‌ ناشی‌ عوارض‌ و‌
تا‌زمان‌شروع‌ بالاترین‌میزان‌خود‌می‌رسد‌و‌ازآن‌پس‌ پایان‌دهه‌دوم‌زندگی‌به‌ در‌
یائسگی،‌نسبتاً‌ثابت‌باقی‌می‌ماند.‌به‌طور‌متوسط،‌زنان‌اروپایی‌و‌آمریکای‌شمالی‌در‌
سنین‌‌50تا‌‌53سالگی‌و‌زنان‌آسیایی‌و‌آمریکای‌لاتین‌در‌‌4۲سالگی‌یائسه‌می‌شوند.‌
استروژن‌یکی‌از‌هورمون‌های‌زنانه‌است‌که‌‌در‌تنظیم‌تولید‌و‌بازسازی‌استخوان‌ها‌در‌
طول‌زندگی،‌نقش‌حیاتی‌دارد.‌استخوان‌های‌بدن‌ما‌در‌تمام‌طول‌زندگی‌و‌در‌تمام‌
سنین‌در‌حال‌تخریب‌و‌بازسازی‌مجدد‌هستند.‌بنابراین‌فرایند‌تخریب‌و‌تولید‌مجدد‌
باشیم‌ از‌زندگی‌ما‌در‌هر‌سنی‌که‌ بافت‌استخوانی‌در‌اسکلت‌بدن‌در‌طول‌هر‌روز‌
رخ‌می‌دهد.‌اما‌هنگامی‌که‌یک‌خانم‌یائسه‌شده‌و‌میزان‌هورمون‌استروژن‌در‌بدن‌او‌
کاهش‌می‌یابد،‌سرعت‌تخریب‌استخوان‌ها‌بیش‌تر‌از‌سرعت‌تولید‌آن‌شده‌و‌همین‌امر‌

باعث‌پوکی‌استخوان‌می‌شود.‌‌

در‌زنان‌یائسه‌علاوه‌بر‌کاهش‌میزان‌استروژن،‌عوامل‌دیگری‌مانند‌کاهش‌جذب‌کلسیم‌
هورمون‌های‌ سایر‌ میزان‌ کاهش‌ و‌ ادرار‌ در‌ کلیسم‌ دفع‌ افزایش‌ گوارش،‌ دستگاه‌ از‌
محافظ‌استخوان‌وجود‌دارند‌که‌همگی‌اثرات‌نامطلوبی‌بر‌روی‌سلامت‌استخوان‌دارند.‌
زنانی‌که‌با‌انجام‌عمل‌جراحی،‌تخمدان‌هایشان‌برداشته‌می‌شود‌و‌یا‌در‌بیماران‌مبتلا‌
به‌سرطان‌که‌از‌داروهای‌مهار‌کننده‌آروماتاز‌استفاده‌می‌کنند؛‌بالاترین‌شدت‌از‌دست‌

دهی‌توده‌استخوانی‌در‌اثر‌یائسگی‌زود‌هنگام‌را‌خواهیم‌داشت.



آن چه زنان باید در مورد پوکی استخوان بدانند 

7

استخوان‌سالمپوکی‌استخوان
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5 راهکار ضروری
برای کاهش خطر ابتلا به پوکی استخوان و پیشگیری از شکستگی

عوامل‌متعددی‌در‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌و‌بروز‌شکستگی‌های‌استخوانی‌نقش‌دارند.‌
و‌ سیگار‌ استعمال‌ و‌ غذایی‌ رژیم‌ بدنی،‌ فعالیت‌ و‌ ورزش‌ مانند‌ عوامل‌ این‌ از‌ برخی‌
دخانیات،‌قابل‌تغییر‌و‌اصلاح‌پذیر‌هستند.‌برخی‌عوامل‌دیگر‌مانند‌سابقه‌خانوادگی‌
پوکی‌استخوان،‌سن‌شروع‌یائسگی‌و‌ابتلا‌فرد‌به‌سایر‌بیماری‌ها‌مانند‌آرتریت‌روماتوئید،‌
غیر‌قابل‌تغییر‌می‌باشد.‌با‌وجود‌این‌که‌ژنتیک‌هر‌فرد‌نقش‌بسیار‌مهمی‌در‌تعیین‌
حداکثر‌توده‌استخوانی‌در‌سنین‌جوانی‌دارد؛‌پس‌از‌‌65سالگی،‌استعداد‌ژنتیکی‌نقش‌
ضعیفی‌در‌تعیین‌میزان‌از‌دست‌دهی‌توده‌استخوانی‌بازی‌می‌کند.‌در‌واقع‌در‌سن‌
بالای‌‌65سالگی‌عوامل‌دیگری‌مانند‌ورزش،‌تحرک‌بدنی‌و‌رژیم‌غذایی‌بیش‌از‌استعداد‌

ژنتیکی‌هر‌فرد‌در‌میزان‌از‌دست‌دهی‌توده‌استخوانی‌نقش‌دارند.‌
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با رعایت 5 راهکار زیر می توانید استخوان های سالمی داشته باشید و از 
ابتلا به پوکی استخوان و شکستگی پیشگیری کنید:

به طور منظم ورزش کنید.

از رژیم غذایی سالم و غنی از مواد مغذی 
محافظ استخوان استفاده کنید.

عوامل خطر پوکی استخوان را بشناسید.

با پزشک خود مشورت کنید و در صورت نیاز 
از داروها و سایر درمان های پزشکی استفاده 

کنید.  

عادت های نادرست در سبک زندگی خود 
را بشناسید و از آن ها اجتناب کنید. به طور 

مثال سعی کنید همواره  وزن سالم و متعادل 
داشته باشید.
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راه کار اول
استخوان های خود را حرکت بدهید یا 

آن ها را از دست بدهید.
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برای‌ را‌ بدنی‌ فعالیت‌ و‌ ورزش‌ انجام‌ اهمیت‌ که‌ است‌ شعاری‌ این‌
حفظ‌توده‌استخوانی‌و‌قدرت‌عضلات‌به‌خصوص‌در‌خانم‌ها‌در‌سن‌
یائسگی‌و‌بعد‌از‌آن‌نشان‌می‌دهد.‌انجام‌ورزش‌و‌فعالیت‌بدنی،‌علاوه‌
قدرت‌عضلات‌ افزایش‌ باعث‌ استخوان‌ها‌ استحکام‌ و‌ قدرت‌ برحفظ‌
بدنی‌ قدرت‌ افزایش‌ سبب‌ قوی‌ عضلات‌ داشتن‌ می‌شود.‌ نیز‌ بدن‌
شده‌و‌به‌توانایی‌بدن‌در‌حفظ‌تعادل‌کمک‌می‌کند.‌اما‌اگر‌عضلات‌
افتادن‌ساده‌ را‌حفظ‌کند؛‌ تعادل‌خود‌ نتواند‌ بدن‌ و‌ باشند‌ ضعیف‌
فرد‌مبتلا‌ استخوان‌ها‌در‌ باعث‌شکستگی‌ و‌زمین‌خوردن‌می‌تواند‌
به‌پوکی‌استخوان‌شود.‌اثرات‌مفید‌ورزش‌بر‌روی‌استخوان‌ها،‌هم‌
به‌نوع‌و‌هم‌به‌شدت‌ورزش‌بستگی‌دارد.‌با‌وجود‌این‌که‌افزایش‌
اما‌ است؛‌ بلوغ‌ زمان‌ از‌ قبل‌ تا‌ استخوان‌ سازنده‌ معدنی‌ مواد‌ توده‌
نشان‌داده‌شده‌است‌که‌ورزش‌کردن‌می‌تواند‌به‌طور‌متوسط،‌در‌
حدود‌‌1تا‌‌۲درصد‌تراکم‌مواد‌معدنی‌استخوان )BMD(‌را‌افزایش‌
دهد.‌برنامه‌های‌ورزشی‌باید‌متناسب‌با‌نیازها‌و‌توانمندی‌های‌شما‌
مراقب‌ باید‌ استخوان‌هستید‌ پوکی‌ به‌ مبتلا‌ اگر‌ به‌خصوص‌ باشد.‌
باشید،‌چرا‌که‌ساده‌ترین‌شکل‌افتادن‌نیز‌می‌تواند‌باعث‌شکستگی‌

استخوان‌های‌شما‌بشود.‌
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فعالیت های ورزشی برای زنان سالم یائسه که پوکی استخوان ندارند

به‌طور‌کلی‌برنامه‌های‌ورزشی‌باید‌شامل‌انجام‌هم‌ورزش‌های‌تحمل‌کننده‌وزن‌بدن‌
و‌هم‌ورزش‌های‌قدرتی-عضلانی‌باشد.‌این‌برنامه‌ورزشی‌باید‌‌3تا‌‌4بار‌درهفته‌و‌هر‌
بار‌به‌مدت‌‌30تا‌‌40دقیقه‌انجام‌شود.‌مثال‌هایی‌از‌این‌دو‌نوع‌ورزش‌در‌جدول‌زیر‌

آورده‌شده‌است.

علاوه بر این دو نوع ورزش بالا، ورزش های مربوط به تعادل بدن، ورزش های 
از  پیشگیری  در  مهمی  نقش  می توانند  نیز  عملکردی  ورزش های  و  موقعیتی 

پوکی استخوان داشته باشند.

افزایش‌قدرت‌پاها‌و‌بهبود‌ ::: ورزش های تعادلی: مانند‌تای‌چی‌)Tai Chi(‌باعث‌
حفظ‌تعادل‌بدن‌شده‌و‌خطر‌افتادن‌و‌زمین‌خوردن‌را‌کم‌می‌کند.

::: ورزش های موقعیتی:‌‌این‌نوع‌ورزش‌ها‌می‌توانند‌وضعیت‌و‌پوزیشن‌بدن‌را‌بهبود‌
دهند.‌به‌طور‌مثال‌این‌ورزش‌ها‌از‌افتادگی‌و‌خمیدگی‌شانه‌ها‌پیشگیری‌می‌کنند‌و‌

خطر‌شکستگی‌را‌به‌خصوص‌در‌ستون‌مهره‌ها‌کاهش‌می‌دهند.‌

ورزش‌های‌قدرتی-‌عضلانیورزش‌های‌تحمل‌کننده‌وزن‌بدن

ایروبیک‌پیشرفته �
پیاده‌روی �
دویدن‌آهسته/‌دویدن‌تند �
طناب‌زدن �
بالا‌رفتن‌از‌پله‌ها �
تنیس �

وزنه‌برداری �
استفاده‌از‌کش‌های‌ورزشی �
ورزش‌های‌که‌با‌وزنه‌انجام‌می‌شود �
ورزش‌هایی‌که‌درآن‌باید‌وزن‌‌‌خود‌ �

بلند‌شدن‌روی‌ مانند‌ بلند‌کنید‌ را‌
انگشتان‌پا



آن چه زنان باید در مورد پوکی استخوان بدانند 

13

فعالیت های ورزشی برای زنان سالم یائسه که پوکی استخوان دارند

اگرشما‌مبتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌هستید؛‌برنامه‌ورزشی‌شما‌به‌جای‌انجام‌حرکات‌کلی‌
ایروبیک‌باید‌شامل‌ورزش‌هایی‌باشد‌که‌به‌بهبود‌وضعیت‌و‌پوزیشن‌بدن،‌حفظ‌تعادل‌
بدن،‌راه‌رفتن‌و‌افزایش‌قدرت‌عضلات‌تنه‌و‌پاها‌کمک‌می‌کند.‌فعالیت‌های‌ورزشی‌
باید‌برای‌هر‌فرد‌به‌طور‌جداگانه‌و‌انفرادی‌برنامه‌ریزی‌شده‌و‌در‌صورت‌نیاز‌زیر‌نظر‌
مربی‌انجام‌شود‌تا‌هم‌باعث‌بهبود‌سلامت‌فرد‌و‌کیفیت‌زندگی‌شود‌و‌هم‌خطر‌افتادن‌
و‌شکستگی‌ناشی‌از‌انجام‌ورزش‌های‌نادرست‌را‌در‌فرد‌مبتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌کاهش‌

دهد.

اگر شما مبتلا به پوکی استخوان هستید باید از انجام موارد زیر خودداری کنید

دراز‌و‌نشست‌کردن‌و‌انجام‌ورزش‌هایی‌که‌با‌خم‌و‌راست‌کردن‌بیش‌از‌حد‌ �
کمر‌همراه‌است؛‌زیرا‌انجام‌چنین‌ورزش‌هایی‌می‌تواند‌باعث‌شکستگی‌استخوان‌

مهره‌ها‌در‌ستون‌فقرات‌افراد‌مبتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌شود.‌
حرکات‌چرخشی‌مانند‌ضربه‌زدن‌به‌توپ‌در‌بازی‌گلف‌یا‌ضربه‌زدن‌به‌قالی‌ �

برای‌گرفتن‌خاک‌آن
انجام‌ورزش‌ها‌و‌فعالیت‌هایی‌که‌با‌حرکات‌تند‌و‌ناگهانی‌همراه‌است‌مانند‌ �

پرش‌کردن‌و‌یا‌بلند‌کردن‌سریع‌وزنه
باعث‌ � می‌تواند‌ که‌ اشیا‌ کردن‌ بلند‌ و‌ شدن‌ خم‌ مانند‌ روزمره‌ فعالیت‌های‌

شکستگی‌مهره‌ها‌شود.‌
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راه کار دوم
پیروی از یک رژیم غذایی سالم که 

سرشار از مواد مغذی و سلامتی بخش 
برای استخوان هاست
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یکی‌از‌عوامل‌مهم‌و‌مؤثر‌برای‌داشتن‌استخوان‌های‌سالم،‌پیروی‌از‌یک‌رژیم‌غذایی‌
متعادل‌است‌که‌دارای‌مقادیر‌کافی‌از‌کلسیم،‌ویتامین‌D،‌پروتئین‌و‌سایر‌مواد‌مغذی‌
مفید‌برای‌استخوان‌ها‌باشد.‌در‌ادامه‌به‌معرفی‌مواد‌غذایی‌می‌پردازیم‌که‌برای‌داشتن‌

عضلات‌و‌استخوان‌های‌سالم‌و‌قوی‌ضروری‌هستند.‌

کلسیم
برای‌ کلسیم‌ است.‌ بدن‌ اسکلت‌ سازنده‌ مواد‌ اصلی‌ترین‌ و‌ مهم‌ترین‌ از‌ یکی‌ کلسیم‌
عملکرد‌اعصاب‌و‌عضلات‌ضروری‌است.‌به‌علاوه‌کلسیم‌موجود‌در‌استخوان‌های‌بدن‌
به‌عنوان‌ذخیره‌ای‌برای‌حفظ‌سطح‌کلسیم‌خون‌عمل‌می‌کند.‌به‌طوری‌که‌اگر‌سطح‌
کلسیم‌خون‌از‌حدی‌کمتر‌بشود،‌کلسیم‌ذخیره‌شده‌در‌استخوان‌ها‌آزاد‌شده‌و‌وارد‌

جریان‌خون‌می‌شود.‌
از‌ غذایی‌خورده‌شده‌ مواد‌ در‌ موجود‌ کلسیم‌ در‌جذب‌ بدن‌ توانایی‌ افزایش‌سن،‌ با‌
طریق‌روده‌ها‌کاهش‌می‌یابد.‌این‌در‌حالی‌است‌که‌با‌افزایش‌سن،‌نیاز‌به‌کلسیم‌به‌
ویژه‌در‌خانم‌ها‌افزایش‌پیدا‌می‌کند.‌میزان‌توصیه‌شده‌ی‌دریافت‌کلسیم‌درکشورها‌و‌
جمعیت‌های‌مختلف‌متفاوت‌است،‌اما‌همگی‌اتفاق‌نظر‌دارند‌که‌میزان‌نیاز‌به‌کلسیم‌

در‌سالمندان‌و‌زنان‌یائسه‌افزایش‌پیدا‌می‌کند.‌

میزان نیاز به کلسیم در زنان در گروه های سنی مختلف

9 – 13 سال
14 – 18 سال
19 – 30 سال
31 – 50 سال
51 – 70 سال
بالای 70 سال

1300 میلی گرم در روز

1300 میلی گرم در روز

1000 میلی گرم در روز

1000 میلی گرم در روز

1200 میلی گرم در روز

1200 میلی گرم در روز
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آیا می توانیم از مکمل کلسیم استفاده کنیم ؟
افزایش‌ مطالعات‌اخیر‌نشان‌داده‌است‌که‌مصرف‌زیاد‌مکمل‌کلسیم‌می‌تواند‌سبب‌
خطر‌ابتلا‌به‌سکته‌قلبی‌و‌سنگ‌کلیه‌در‌افراد‌مستعد‌شود.‌از‌این‌رو‌استفاده‌از‌مواد‌
غذایی‌سرشار‌از‌کلسیم‌بر‌مصرف‌مکمل‌کلسیم‌برتری‌دارد.‌با‌این‌وجود،‌مصرف‌مکمل‌
کلسیم‌در‌افرادی‌که‌نمی‌توانند‌کلسیم‌مورد‌نیاز‌خود‌را‌از‌مواد‌غذایی‌تأمین‌کنند؛‌
استفاده‌از‌مکمل‌کلسیم‌و‌یا‌مکمل‌کلسیم‌+‌ویتامین‌‌Dمی‌تواند‌در‌بهبود‌وضعیت‌
کلی‌سلامتی‌و‌کاهش‌خطر‌شکستگی‌استخوان‌ها‌مفید‌باشد.‌البته‌باید‌توجه‌داشت‌
که‌مصرف‌مکمل‌های‌حاوی‌کلسیم‌از‌‌500تا‌‌600میلی‌گرم‌در‌روز‌نباید‌بیشتر‌باشد.‌
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‌Dدر‌زیر‌پوست‌بدن‌در‌مواجهه‌با‌نور‌خورشید‌ساخته‌می‌شود.‌ویتامین‌‌Dویتامین‌
نقش‌بسیار‌مهمی‌در‌سلامتی‌استخوان‌ها‌و‌عضلات‌دارد.‌ویتامین‌‌Dبه‌جذب‌کلسیم‌
در‌بدن‌کمک‌می‌کند،‌سطح‌هورمون‌پاراتیروئید‌را‌تنظیم‌می‌کند،‌به‌بازسازی‌و‌ترمیم‌
استخوان‌ها‌کمک‌می‌کند‌و‌در‌بهبود‌قدرت‌عضلات‌و‌حفظ‌تعادل‌بدن‌نقش‌دارد‌که‌
خطر‌زمین‌خوردن‌و‌شکستگی‌استخوان‌ها‌را‌کاهش‌می‌دهد.‌پایین‌بودن‌سطح‌سرمی‌
هم‌ دارند‌ فراوان‌ آفتاب‌ که‌ کشورهایی‌ در‌ مختلف‌حتی‌ در‌جمعیت‌های‌ ‌D ویتامین‌
گزارش‌شده‌است‌و‌یکی‌از‌نگرانی‌های‌عمده‌سلامتی‌در‌بسیاری‌از‌کشورهای‌دنیا‌به‌
شمار‌می‌رود.‌به‌طور‌کلی‌افراد‌سالم‌جوان‌می‌توانند‌نیاز‌بدن‌به‌ویتامین‌‌Dرا‌با‌قرار‌
گرفتن‌به‌مدت‌‌15دقیقه‌در‌روز‌زیر‌تابش‌نور‌مستقیم‌خورشید‌تأمین‌کنند.‌با‌این‌
وجود‌نور‌خورشید‌همیشه‌یک‌منبع‌قابل‌اطمینان‌برای‌تأمین‌ویتامین‌‌Dبه‌شمار‌
نمی‌رود.‌چرا‌که‌عوامل‌بسیاری‌مانند‌فصل‌سال،‌عرض‌جغرافیایی‌محل‌زندگی‌فرد‌
که‌در‌میزان‌تابش‌نورخورشید‌نقش‌دارد،‌استفاده‌از‌کرم‌های‌ضد‌آفتاب،‌آلودگی‌هوا‌
در‌شهرهای‌بزرگ‌و‌صنعتی،‌سن‌فرد‌و‌....‌می‌توانند‌در‌تأمین‌ویتامین‌‌Dبدن‌توسط‌

نورخورشید‌تأثیر‌بگذارند.

D ویتامین
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ویتامین‌‌Dدر‌مواد‌غذایی‌نیز‌یافت‌می‌شود؛‌هرچند‌که‌تعداد‌کمی‌از‌غذاها‌به‌طور‌
طبیعی‌دارای‌ویتامین‌‌Dمی‌باشند‌که‌که‌عبارتند‌از‌ماهی‌های‌پرچرب‌مانند‌سالمون،‌
قارچ‌ها‌و‌تخم‌مرغ.‌در‌برخی‌از‌کشورها،‌به‌طور‌صنعتی‌به‌مواد‌غذایی‌مانند‌کره،‌شیر،‌
غلات‌صبحانه‌یا‌مواد‌غذایی‌دیگر‌ویتامین‌‌Dاضافه‌شده‌و‌آن‌ها‌را‌غنی‌می‌کنند.‌پزشک‌
در‌موارد‌زیر‌برای‌تشخیص‌وضعیت‌ویتامین‌‌Dفرد،‌انجام‌آزمایش‌خون‌برای‌اندازه‌

گیری‌سطح‌سرمی‌ویتامین‌‌Dرا‌تجویز‌می‌کند‌که‌این‌موارد‌عبارتند‌از‌افرادی‌که:

سابقه‌شکستگی‌های‌خفیف‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌داشتند �
دارای‌پوست‌تیره‌رنگ‌هستند �
مبتلا‌به‌چاقی‌می‌باشند �
از‌داروهای‌ضد‌تشنج‌استفاده‌می‌کنند �
بیماری‌های‌سوء‌جذب‌دارند �
به‌دلایل‌مختلف‌بخش‌عمده‌سطح‌بدن‌خود‌را‌می‌پوشانند‌و‌در‌مواجهه‌با‌ �

نور‌خورشید‌قرار‌نمی‌گیرند.‌
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پروتئین

‌با‌بالا‌رفتن‌سن،‌ترکیب‌بدن‌تغییر‌می‌کند؛‌به‌طوری‌که‌توده‌عضلانی‌بدن‌کاهش‌و‌
توده‌چربی‌بدن‌افزایش‌پیدا‌می‌کند.‌مصرف‌مواد‌غذایی‌پر‌پروتئین‌می‌تواند‌این‌روند‌
را‌تغییر‌دهد.‌مطالعات‌نشان‌دادند‌که‌در‌افرادی‌که‌بالاترین‌میزان‌مصرف‌پروتئین‌در‌
طول‌روز‌را‌داشتند،‌تنها‌‌40درصد‌از‌توده‌عضلانی‌بدن‌خود‌را‌درمقایسه‌با‌افرادی‌که‌
کمترین‌میزان‌مصرف‌پروتئین‌را‌داشتند؛‌از‌دست‌می‌دهند.‌دریافت‌ناکافی‌پروتئین‌با‌
کاهش‌تراکم‌استخوان‌و‌از‌دست‌دادن‌توده‌استخوانی‌در‌لگن‌و‌ستون‌مهره‌ها‌همراه‌
است.‌باید‌به‌این‌نکته‌توجه‌داشته‌باشید‌که‌مصرف‌پروتئین‌ها‌در‌رژیم‌غذایی‌زمانی‌
میزان‌ که‌ باشد‌ داشته‌ سودمند‌ اثرات‌ ‌)BMD( استخوانی  توده‌ تراکم‌ روی‌ می‌تواند‌
پروتئین‌ کلی،‌ طور‌ به‌ نباشد.‌ کلسیم‌ کمبود‌ دچار‌ فرد‌ و‌ بوده‌ کافی‌ کلسیم‌ دریافت‌
در‌گوشت،‌ماهی،‌شیر‌و‌فراورده‌های‌لبنی‌و‌تخم‌مرغ‌یافت‌می‌شود.‌علاوه‌بر‌منابع‌
حیوانی،‌برخی‌از‌مواد‌غذایی‌گیاهی‌نیز‌دارای‌پروتئین‌هستند‌که‌عبارتند‌از‌لوبیاها،‌

عدس،‌حبوبات،‌سویا‌و‌فرآورده‌های‌آن،‌آجیل‌و‌سایر‌غلات‌سبوس‌دار.‌

تعادل اسیدیته رژیم غذایی

روی‌ بر‌ منفی‌ اثراتی‌ دارای‌ بدن‌ در‌ اسیدی‌ محیط‌ که‌ داده‌اند‌ نشان‌ اخیر‌ تحقیقات‌
سلامت‌استخوان‌هاست.‌حالت‌اسیدوز‌زمانی‌اتفاق‌می‌افتند‌که‌میزان‌مصرف‌غذاهای‌
تولید‌کننده‌اسید‌مانند‌حبوبات‌و‌پروتئین‌ها‌بیش‌تر‌از‌غذاهای‌تولید‌کننده‌قلیا‌مانند‌
میوه‌ها‌و‌سبزی‌ها‌باشد.‌به‌عبارت‌دیگر،‌اسیدوز‌ناشی‌از‌عدم‌تعادل‌بین‌مصرف‌غذاهای‌
اسیدی‌و‌غذاهای‌قلیایی‌است.‌به‌همین‌دلیل‌افرادی‌که‌از‌رژیم‌های‌غذایی‌سرشار‌
بالاتری‌هستند‌و‌کمتر‌ تراکم‌استخوان‌ از‌میوه‌ها‌و‌سبزی‌ها‌استفاده‌می‌کنند‌دارای‌
استخوان‌های‌خود‌را‌از‌دست‌می‌دهند.‌میزان‌مصرف‌پروتئین‌ها‌در‌رژیم‌غذایی‌باید‌
متعادل‌باشد؛‌به‌طوری‌که‌با‌کاهش‌مصرف‌حبوبات‌و‌افزایش‌مصرف‌میوه‌ها‌و‌سبزی،‌

میزان‌اسیدیته‌رژیم‌غذایی‌کاهش‌یابد.‌
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توصیه می شود
افراد بالای 65 سال برای پیشگیری از 

شکستگی استخوان باید در طول روز 800 تا 
IU 1000 ویتامین D دریافت کنند.
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راه کار سوم
 اصلاح عادات نادرست در الگوی 

زندگی و داشتن وزن سالم 
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عادت‌های‌نادرست‌در‌الگوی‌زندگی‌نه‌تنها‌روی‌وضعیت‌کلی‌سلامتی،‌بلکه‌بر‌روی‌
به‌طوری‌که‌می‌توانند‌ نامطلوبی‌هستند.‌ اثرات‌ دارای‌ نیز‌ استخوان‌های‌شما‌ سلامت‌

خطر‌ابتلا‌به‌استئوپروز‌و‌شکستگی‌استخوان‌ها‌را‌افزایش‌دهند.‌

سیگار کشیدن
افرادی‌که‌سیگاری‌هستند‌و‌هم‌چنین‌کسانی‌که‌قبلًا‌سیگاری‌بوده‌اند‌و‌ترک‌کرده‌اند،‌
در‌مقایسه‌با‌افراد‌غیر‌سیگاری،‌بیش‌تر‌در‌معرض‌خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌هستند.‌

 مصرف بیش از حد الکل
مصرف‌مقدار‌زیاد‌الکل‌در‌دراز‌مدت‌می‌تواند‌سبب‌افزایش‌خطر‌شکستگی‌استخوان‌ها‌
در‌مردان‌و‌زنان‌الکلی‌شود.‌استفاده‌از‌مقدار‌زیاد‌الکل‌به‌مدت‌طولانی،‌بر‌روی‌سلول‌ها‌
و‌هورمون‌های‌سازنده‌استخوان‌تأثیر‌می‌گذارد‌و‌خطر‌از‌دست‌دادن‌تعادل‌و‌زمین‌
خوردن‌را‌افزایش‌می‌دهد.‌افراد‌الکلی‌دچار‌سوء‌تغذیه‌هستند‌و‌مقدار‌دریافت‌پروتئین،‌

کلسیم‌‌و‌ویتامین‌‌Dدرآن‌ها‌ناکافی‌است.‌

داشتن وزن متعادل و حفظ آن
و‌ از‌دست‌می‌دهند‌ را‌ استخوانی‌خود‌ توده‌ از‌ بیش‌تری‌ مقدار‌ و‌کم‌وزن،‌ افراد‌لاغر‌
توده‌ نمایه‌ که‌ افرادی‌ در‌ دارند.‌ قرار‌ و‌شکستگی‌ استخوان‌ پوکی‌ معرض‌ در‌ بیش‌تر‌
بدنی‌آن‌ها )BMI(‌مساوی‌‌۲0کیلوگرم‌بر‌متر‌مربع‌می‌باشد،‌احتمال‌بروز‌شکستگی‌
استخوان‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌دو‌برابر‌افرادی‌است‌که‌نمایه‌توده‌بدنی‌آن‌ها‌مساوی‌
با‌‌۲5کیلوگرم‌بر‌متر‌مربع‌است.‌بنابراین‌باید‌اطمینان‌حاصل‌کنید‌که‌رژیم‌غذایی‌
شما‌دارای‌مقدار‌کافی‌انرژی‌و‌مواد‌مغذی‌مورد‌نیاز‌بدن‌شما‌برای‌داشتن‌عضلات‌و‌

استخوان‌های‌سالم‌است.



آن چه زنان باید در مورد پوکی استخوان بدانند 

۲3

راه کار چهارم
 عوامل خطر ابتلا به پوکی استخوان را بشناسید 

حتی اگر نمی توانید 
آن ها را تغییر دهید.
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برای‌این‌که‌مطمئن‌شوید‌که‌آیا‌شما‌در‌معرض‌خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌هستید‌
یا‌نه،‌لازم‌است‌که‌ابتدا‌با‌انواع‌عوامل‌خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌آشنا‌شوید.‌برخی‌
از‌این‌موارد،‌عوامل‌خطری‌هستند‌که‌غیر‌قابل‌تغییر‌می‌باشند.‌این‌عوامل‌عبارتند‌از:

سابقه شکستگی استخوان

افراد‌بالای‌‌50سالی‌که‌قبلًا‌سابقه‌شکستگی‌های‌استخوانی‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌
دارند،‌‌۲برابر‌افراد‌بدون‌سابقه‌شکستگی‌در‌معرض‌خطر‌بروز‌شکستگی‌های‌مجدد‌در‌
آینده‌قرار‌دارند.‌در‌واقع‌نیمی‌از‌بیمارانی‌که‌به‌علت‌پوکی‌استخوان‌دچار‌شکستگی‌
داشته‌اند.‌ نیز‌ را‌ بدن‌ دیگر‌ نقاط‌ در‌ استخوانی‌ شکستگی‌ سابقه‌ قبلًا‌ می‌شوند،‌ لگن‌
این‌ با‌پزشک‌خود‌در‌ است‌که‌ بسیار‌مهم‌ دارید،‌ اگر‌شما‌سابقه‌شکستگی‌ بنابراین‌
باره‌مشورت‌کنید‌که‌چگونه‌باید‌از‌بروز‌شکستگی‌های‌استخوانی‌در‌آینده‌پیشگیری‌

نمایید.‌

سابقه خانوادگی شکستگی استخوان 

ژنتیک‌هر‌فرد‌در‌رسیدن‌به‌حداکثر‌میزان‌توده‌استخوانی‌در‌دوران‌جوانی‌و‌در‌از‌
دست‌دادن‌آن‌در‌دوران‌سالمندی‌و‌یا‌بعد‌از‌یائسگی‌نقش‌دارد.‌علاوه‌بر‌حداکثر‌میزان‌
تراکم‌توده‌استخوانی)BMD(‌،‌خطر‌بروز‌شکستگی‌های‌ناشی‌از‌پوکی‌استخوان‌در‌
افرادی‌که‌والدین‌آن‌ها‌به‌پوکی‌استخوان‌مبتلا‌بودند؛‌بیش‌تر‌است.‌بنابراین‌اگر‌پدر‌و‌
مادر‌شما‌به‌پوکی‌استخوان‌مبتلا‌هستند‌و‌یا‌از‌شکستکی‌لگن‌رنج‌می‌برند؛‌شما‌نیز‌در‌
مقایسه‌با‌دیگران‌بیش‌تر‌در‌معرض‌خطر‌مبتلا‌شدن‌به‌پوکی‌استخوان‌و‌شکستگی‌های‌

ناشی‌از‌آن‌قرار‌دارید.
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داروهایی که اثرات نامطلوبی بر روی سلامت استخوان ها دارند

برخی‌داروها‌دارای‌عوارض‌جانبی‌بر‌روی‌سلامت‌استخوان‌ها‌هستند.‌این‌داروها‌به‌طور‌
مستقیم‌باعث‌ضعیف‌شدن‌استخوان‌های‌بدن‌می‌شوند‌و‌یا‌احتمال‌بروز‌شکستگی‌های‌
استخوانی‌در‌اثر‌زمین‌خوردن‌یا‌وارد‌شدن‌ضربه‌به‌استخوان‌ها‌افزایش‌می‌دهند.‌اگر‌
مورد‌ در‌ که‌ می‌شود‌ توصیه‌ می‌کنید،‌ مصرف‌ را‌ زیر‌ لیست‌ داروهای‌ از‌ یک‌ هر‌ شما‌

وضعیت‌سلامت‌استخوان‌های‌خود‌با‌پزشک‌خود‌مشورت‌نمایید.‌

مهارکننده‌های‌آروماتاز‌)‌این‌دارو‌در‌درمان‌سرطان‌پستان‌مصرف‌می‌شود( � ‌‌
برخی‌آنتی‌سایکوتیک‌ها � ‌‌
برخی‌داروهای‌ضد‌انعقاد‌خون � ‌‌
برخی‌از‌داروهای‌ضد‌صرع � ‌‌
لیتیوم � ‌‌
متوترکسات � ‌‌
آنتی‌اسیدها � ‌‌
مهار‌کننده‌های‌پمپ‌پروتون‌)این‌دارو‌در‌درمان‌بیماری‌های‌گوارشی‌استفاده‌می‌شود( � ‌‌
گلوکوکورتیکوئیدها‌)مانند‌پردنیزون‌و‌کورتیزون( � ‌‌
برخی‌داروهای‌سرکوب‌کننده‌های‌سیستم‌ایمنی � ‌‌
درمان‌با‌هورمون‌های‌تیروئیدی‌در‌دوزهای‌بالا � ‌‌
برخی‌هورمون‌های‌استروئیدی � ‌‌
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درمان‌با‌گلوکوکورتیکوئیدها‌یکی‌از‌متداول‌ترین‌علل‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌ناشی‌از‌
مصرف‌داروهای‌پزشکی‌است.‌در‌بیمارانی‌که‌از‌داروهای‌گلوکوکورتیکوئیدی‌استفاده‌
از‌ را‌ استخوانی‌خود‌ توده‌ به‌سرعت‌ داروها‌ این‌ از‌ استفاده‌ اول‌ ماهه‌ ‌6 در‌ می‌کنند،‌
اثرات‌داروهای‌گلوکوکورتیکوئیدی‌در‌کاهش‌توده‌استخوانی‌به‌دوز‌ دست‌می‌دهند.‌
دارو‌بستگی‌دارد.‌بنابراین‌بسیار‌مهم‌است‌که‌بیماران‌پایین‌ترین‌دوز‌مؤثر‌این‌دارو‌
را‌در‌کوتاه‌ترین‌زمان‌ممکن‌استفاده‌کنند.‌داروهای‌متعددی‌وجود‌دارند‌که‌می‌توان‌
زیر‌نظر‌پزشک‌همزمان‌با‌داروهای‌گلوکوکورتیکوئیدی‌مصرف‌شوند‌تا‌از‌کاهش‌بافت‌
بیماران‌ علاوه‌ به‌ کند.‌ گیری‌ پیش‌ آینده‌ در‌ بعدی‌ شکستگی‌های‌ بروز‌ و‌ استخوانی‌
استفاده‌کننده‌از‌داروهای‌گلوکوکورتیکوئیدی‌باید‌مطمئن‌باشند‌که‌به‌مقدار‌کافی‌از‌

کلسیم‌و‌ویتامین‌‌Dاستفاده‌می‌کنند.‌

بیماری های سوءجذب
از‌دست‌دادن‌توده‌استخوانی‌در‌میان‌بیماران‌مبتلا‌به‌سلیاک‌و‌بیماری‌التهابی‌روده،‌‌
ناکافی‌ و‌جذب‌ تغذیه‌ سوء‌ علت‌ به‌ دارند،‌ سوءجذب‌ که‌ بیمارانی‌ است.‌ شایع‌ بسیار‌
کلسیم،‌ویتامین‌‌Dو‌پروتئین‌و‌هم‌چنین‌کاهش‌وزن‌بدن‌در‌معرض‌ابتلا‌به‌پوکی‌

استخوان‌قرار‌دارند.‌

 آرتریت روماتوئید
بیمارانی‌که‌از‌آرتریت‌روماتوئید‌رنج‌می‌برند،‌بسته‌به‌شدت‌بیماریشان‌تراکم‌استخوانی‌
کمتری‌نسبت‌به‌افراد‌سالم‌دارند‌و‌در‌معرض‌خطر‌مبتلا‌شدن‌به‌پوکی‌استخوان‌و‌

شکستگی‌قرار‌دارند.‌

یائسگی زودرس
یائسگی‌پیش‌از‌موعد‌)‌قبل‌از‌‌40سالگی(‌و‌یائسگی‌زود‌هنگام‌)‌40تا‌‌45سالگی(‌با‌
خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌همراه‌است.‌هر‌چه‌قدر‌یائسگی‌زودتر‌اتفاق‌بیفتد،‌از‌دست‌
دادن‌توده‌استخوانی‌بیش‌تر‌خواهد‌بود.‌‌به‌علاوه،‌زنانی‌که‌قبل‌از‌سن‌‌45سالگی‌تحت‌
عمل‌جراحی‌برداشت‌تخمدان‌ها‌قرار‌می‌گیرند؛‌بیش‌تر‌در‌معرض‌خطر‌ابتلا‌به‌پوکی‌
استخوان‌قرار‌دارند.‌اگر‌شما‌دچار‌یائسگی‌پیش‌از‌موعد‌و‌یا‌یائسگی‌زودهنگام‌هستند؛‌

باید‌در‌ده‌سال‌اول‌یائسگی،‌تست‌سنجش‌تراکم‌استخوان‌انجام‌شود.‌
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افتادن و زمین خوردن های مکرر
آیا‌شما‌مرتب‌زمین‌می‌خورید؟‌)‌بیش‌از‌یکبار‌در‌طول‌سال‌گذشته(.‌افتادن‌و‌زمین‌
خوردن‌به‌خصوص‌در‌زنانی‌که‌تراکم‌استخوان‌پایینی‌دارند،‌یکی‌از‌اصلی‌ترین‌علل‌
شکستگی‌است.‌اگر‌شما‌چشمان‌ضعیفی‌دارید،‌توان‌و‌قدرت‌عضلانی‌کافی‌برای‌حفظ‌
اثر‌می‌گذارد؛‌ تعادل‌شما‌ استفاده‌می‌کنید‌که‌روی‌ از‌داروهایی‌ یا‌ ندارید‌ تعادل‌بدن‌
باید‌بسیار‌احتیاط‌کرده‌و‌با‌انجام‌اقدامات‌پیش‌گیری‌کننده‌از‌زمین‌خوردن‌و‌افتادن‌
جلوگیری‌نمایید.‌به‌طورمثال‌محل‌زندگی‌خود‌را‌بررسی‌کرده‌و‌مواردی‌که‌می‌تواند‌
که‌ را‌ شیئی‌ هر‌ یا‌ قالیچه‌ فرش،‌ کنید.‌ شناسایی‌ را‌ بشود‌ شما‌ خوردن‌ زمین‌ سبب‌
می‌تواند‌باعث‌زمین‌خوردن‌شما‌بشود‌را‌در‌جای‌خودش‌ثابت‌کنید‌تا‌سبب‌سر‌خوردن‌
و‌افتادن‌شما‌نشود‌و‌یا‌آن‌ها‌را‌از‌مسیر‌حرکت‌و‌راه‌رفتن‌خود‌بردارید.‌مطمئن‌شوید‌
نرده‌ها‌و‌ از‌ راه‌رفتن‌ نباشد.‌در‌هنگام‌حرکت‌کردن‌و‌ لیز‌ یا‌ که‌سطح‌کف‌خانه‌سر‌
دستگره‌استفاده‌کنید‌و‌برای‌راه‌رفتن‌و‌قدم‌زدن‌چه‌در‌داخل‌و‌چه‌در‌بیرون‌از‌منزل‌

از‌کفش‌هایی‌استفاده‌کنید‌که‌کف‌آن‌ها‌سر‌نباشد.‌
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راه کار پنجم
با پزشک خود مشورت کنید                                
و در صورت نیاز اقدام به درمان 

نمایید.
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استخوان‌های‌سالم‌و‌ برای‌داشتن‌ باید‌ یائسگی‌مهم‌ترین‌زمانی‌است‌که‌شما‌ دوران‌
پیشگیری‌از‌بروز‌شکستگی‌در‌ادامه‌زندگی‌خود،‌با‌پزشکتان‌مشورت‌کنید.‌پزشک‌در‌
صورت‌لزوم‌برای‌شما‌انجام‌آزمایش‌خون‌و‌انجام‌تست‌تراکم‌استخوان‌را‌تجویز‌می‌کند.‌
اندازه‌گیری‌تراکم‌توده‌استخوانی )BMD( ‌با‌استفاده‌از‌دستگاه‌دگزا‌)DXA( یکی‌از‌
بهترین‌روش‌های‌تشخیصی‌در‌پزشکی‌برای‌بررسی‌وضعیت‌سلامت‌استخوان‌هاست.‌
این‌تست‌در‌مدت‌چند‌دقیقه‌انجام‌می‌شود‌و‌بدون‌درد‌است.‌بسته‌به‌نتایج‌این‌تست‌
و‌سایر‌معاینات‌و‌بررسی‌هایی‌که‌انجام‌می‌گیرد،‌پزشک‌مصرف‌مکمل‌کلسیم،‌ویتامین‌
‌Dو‌سایر‌مکمل‌ها‌و‌یا‌انجام‌حرکات‌ورزشی‌را‌توصیه‌می‌کند‌و‌یا‌در‌صورت‌نیاز‌اقدام‌
به‌تجویز‌داروهای‌پزشکی‌می‌کند.‌به‌طور‌کلی‌در‌هر‌شرایطی،‌چه‌عوامل‌خطر‌پوکی‌
استخوان‌را‌دارید‌یا‌نه‌و‌چه‌تحت‌درمان‌دارویی‌هستید‌یا‌نه،‌تغذیه‌سالم،‌ورزش‌کردن‌
و‌داشتن‌الگوی‌زندگی‌سالم‌برای‌داشتن‌استخوان‌های‌سالم‌و‌عضلات‌قوی‌لازم‌است‌

و‌در‌دوران‌یائسگی‌بیش‌از‌هر‌زمان‌دیگری‌اهمیت‌دارد.‌

پیش بینی احتمال بروز شکستگی
‌فرکس‌)FRAX(‌نام‌یک‌نرم‌افزار‌است‌که‌شما‌می‌توانید‌با‌مراجعه‌به‌آدرس‌سایت‌
آن‌که‌در‌زیر‌آورده‌شده‌است؛‌با‌تکمیل‌اطلاعات‌خواسته‌شده‌احتمال‌بروز‌شکستگی‌

استخوان‌را‌در‌طول‌‌10سال‌آینده‌برای‌خود‌پیش‌بینی‌کنید

www.shef.ac.uk/frax
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سوالاتی که شما می توانید برای بررسی وضعیت سلامتی استخوان های خود از 
پزشکتان بپرسید

یائسگی‌ � دوران‌ در‌ تا‌ بدهم‌ خود‌ زندگی‌ عادات‌ در‌ تغییراتی‌ چه‌ باید‌ من‌
استخوان‌های‌سالم‌تری‌داشته‌باشم؟

شما‌چه‌توصیه‌هایی‌برای‌مصرف‌کلسیم،‌ویتامین‌‌Dو‌یا‌انجام‌ورزش‌برای‌ �
من‌دارید؟

مادر‌من‌سابقه‌شکستگی‌لگن‌و‌یا‌سابقه‌گوژپشتی‌در‌دوران‌سالمندی‌داشته‌ �
است،‌آیا‌من‌هم‌در‌معرض‌خطر‌چنین‌مواردی‌قرار‌دارم؟

آیا‌لازم‌است‌که‌من‌تست‌تراکم‌استخوان‌انجام‌بدهم؟‌هر‌چند‌وقت‌یکبار‌ �
باید‌آن‌را‌تکرار‌کنم؟
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درمان پوکی استخوان

درمان‌‌ دارند،‌ قرار‌ استخوان‌ پوکی‌ به‌ ابتلا‌ بالای‌ خطر‌ معرض‌ در‌ که‌ بیمارانی‌ برای‌
دارویی‌برای‌کاهش‌خطر‌بروز‌شکستگی‌مورد‌نیاز‌است.‌امروزه‌در‌مقایسه‌با‌گذشته‌
انتخاب‌های‌دارویی‌بسیار‌متنوعی‌برای‌درمان‌بیماران‌مبتلا‌به‌پوکی‌استخوان‌وجود‌
دارد.‌این‌که‌کدام‌درمان‌انتخاب‌بشود،‌برای‌هر‌بیمار‌به‌طور‌جداگانه‌تجویز‌می‌شود‌
و‌بستگی‌به‌وضعیت‌و‌عوامل‌خطر‌پوکی‌استخوان‌در‌شما‌دارد.‌عواملی‌مانند‌وجود‌
خطر‌بروز‌شکستگی‌در‌استخوان‌های‌خاصی‌از‌بدن‌مانند‌لگن‌یا‌ستون‌مهره‌ها،‌وجود‌
همزمان‌سایر‌بیماری‌ها‌و‌داروهایی‌که‌بیمار‌استفاده‌می‌کند،‌هزینه‌های‌درمان،‌پوشش‌
درمانی‌بیمار‌و‌شرایط‌بازپرداخت‌هزینه‌های‌درمانی‌توسط‌بیمه‌از‌عواملی‌هستند‌که‌
بی‌شک‌بر‌روی‌انتخاب‌نوع‌و‌روش‌درمان‌توسط‌پزشک‌تأثیر‌می‌گذارد.‌متداول‌ترین‌
درمان‌های‌دارویی‌موجود‌برای‌درمان‌پوکی‌استخوان‌و‌پیشگیری‌از‌شکستگی‌شامل‌
بیس‌فسفونات‌ها1،‌دنوسوماب۲،‌رالوکسیفین3،‌استرونتیوم‌رانلات‌4و‌تری‌پاراتید‌5است.‌
البته‌باید‌توجه‌داشته‌باشد‌که‌تمام‌این‌گزینه‌های‌درمانی‌در‌همه‌کشورها‌در‌دسترس‌
نمی‌باشد.‌هورمون‌درمانی‌درخانم‌های‌یائسه،‌درمان‌اصلی‌استئوپروز‌به‌شما‌نمی‌رود؛‌
شکستگی‌های‌ خطر‌ کاهش‌ و‌  )BMD( استخوان  تراکم‌ افزایش‌ باعث‌ می‌تواند‌ اما‌
استخوانی‌در‌زنان‌یائسه‌می‌شود.‌البته‌توجه‌داشته‌باشید‌که‌هورمون‌درمانی‌با‌افزایش‌
خطر‌بیماری‌های‌عروقی‌و‌ابتلا‌به‌سرطان‌پستان‌در‌زنان‌یائسه‌در‌سنین‌بالا‌همراه‌
خطر‌ عوامل‌ که‌ جوان‌تر‌ یائسه‌ زنان‌ در‌ تنها‌ درمانی‌ هورمون‌ دلیل‌ همین‌ به‌ است.‌
بیماری‌های‌قلبی‌عروقی‌و‌سرطان‌پستان‌را‌ندارند،‌آن‌هم‌برای‌مدت‌کوتاهی‌و‌برای‌

درمان‌علایم‌یائسگی‌مورد‌استفاده‌قرار‌می‌گیرد.‌

1- Bisphosphonates
2- Denosumab
3- Raloxifene
4- Strontium Ranelate
5- Teriparatide
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اهمیت استفاده منظم از داروها

همانند‌سایر‌بیماری‌ها‌و‌درمان‌های‌پزشکی‌آن‌ها،‌درمان‌دارویی‌پوکی‌استخوان‌زمانی‌
مؤثر‌خواهد‌بود‌که‌بیمار‌به‌طور‌مرتب‌از‌داروهایی‌که‌پزشک‌تجویز‌می‌کند،‌استفاده‌
به‌پوکی‌استخوان‌ افرادی‌که‌مبتلا‌ از‌ نیمی‌ بیماری‌های‌مزمن،‌ نماید.‌همانند‌سایر‌
را‌قطع‌می‌کنند.‌ از‌شروع‌درمان،‌مصرف‌داروهای‌خود‌ از‌یکسال‌ بعد‌ اغلب‌ هستند؛‌
همواره‌این‌نکته‌را‌به‌خاطر‌داشته‌باشید‌که‌درصورتی‌که‌داروهای‌خود‌را‌به‌طور‌مداوم‌
و‌منظم‌زیر‌نظر‌پزشک‌مصرف‌کنید،‌اثر‌داروها‌در‌حفظ‌یا‌بهبود‌تراکم‌توده‌استخوانی‌

و‌کاهش‌خطر‌بروز‌شکستگی‌موثرتر‌خواهد‌بود.
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 پرسشنامه
ارزیابی خطر پوکی استخوان

این‌پرسش‌نامه‌شامل‌‌19سؤال‌است‌و‌تکمیل‌آن‌تنها‌چند‌دقیقه‌طول‌می‌کشد‌و‌به‌
هر‌سؤال‌پاسخ‌»بله«‌یا‌»‌خیر«‌داده‌می‌شود.
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1.‌آیا‌هیچ‌کدام‌از‌والدین‌شما‌دچار‌شکستگی‌لگن‌پس‌از‌یک‌زمین‌خوردگی‌ساده‌یا‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر ضربه‌ناچیز‌شده‌اند؟‌‌

۲.‌آیا‌‌پدر‌یا‌‌مادرتان‌دارای‌خمیدگی‌و‌یا‌برآمدگی‌ستون‌فقرات‌هستند؟‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر

‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر 3.‌آیا‌سن‌شما‌‌40سال‌و‌یا‌بالاتر‌است؟‌

زمین‌خوردگی‌ یا‌ ناچیز‌ از‌یک‌ضربه‌ استخوان‌پس‌ آیا‌شما‌دچار‌یک‌شکستگی‌ ‌.4
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر شده‌اید؟‌

5.‌آیا‌‌به‌دفعات‌دچار‌سقوط‌شده‌اید؟)‌بیش‌از‌یک‌بار‌در‌یک‌سال‌گذشته(‌و‌‌آیا‌به‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر دلیل‌احساسی‌ضعفی‌که‌دارید‌احساس‌سقوط‌دارید‌؟‌

6.‌آیا‌پس‌از‌‌40سالگی‌بیش‌از‌‌3سانتی‌متر‌از‌قدتان‌کاهش‌یافته‌است؟‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر

7.‌آیا‌کم‌وزن‌هستید)ساخص‌توده‌بدنی‌کمتر‌از‌kg/m۲‌19(؟‌‌‌‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر

از‌سه‌ماه‌ برای‌بیش‌ یا‌پردنیزون(‌ آیا‌شما‌قرص‌های‌کورتیکوستروئید‌)کورتیزون‌ ‌.8
بله‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌خیر استفاده‌کرده‌اید؟‌

9.‌آیا‌شما‌از‌بیماریهای‌نظیر‌رماتوئید‌آرتریت،‌سوء‌هاضمه‌مزمن‌گوارش،‌کبد،‌کیسه‌
صفرا،‌دیابت،‌نارسایی‌کلیوی،‌فشار‌خون،‌کم‌کاری‌و‌پرکاری‌تیروئید‌و‌پاراتیروئید‌و‌یا‌

‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر بیماریهای‌زمین‌گیر‌کننده‌‌رنج‌می‌برید؟‌

‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر 10.‌آیا‌شما‌بیش‌از‌‌۲0سیگار‌در‌روز‌استفاده‌می‌کنید؟‌

11.‌آیا‌شما‌به‌طور‌مداوم‌از‌اسهال‌که‌به‌علت‌بیماری‌هایی‌مثل‌سلیاک‌یاکرون‌ایجاد‌
می‌شود‌رنج‌می‌برید؟‌‌‌‌‌‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر
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برای خانم ها

‌qبله‌‌‌‌qخیر 1۲.‌آیا‌شما‌قبل‌از‌سن‌‌45سالگی‌یائسه‌شده‌اید؟‌

13.‌آیا‌قائدگی‌شما‌بیش‌از‌‌1۲ماه‌است‌که‌متوقف‌شده‌)به‌غیر‌از‌زمان‌بارداری(؟‌‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر

برای آقایان

14.‌آیا‌هرگز‌از‌ناتوانایی‌جنسی‌رنج‌برده‌اید؟‌)عدم‌وجود‌میل‌جنسی‌یا‌علائم‌دیگر‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر مربوط‌به‌سطح‌کم‌تستسترون،‌هورمون‌جنسی‌مردان(.‌

عوامل خطر مرتبط با سبک زندگی

15.‌آیا‌میزان‌مصرف‌الکل‌در‌شما‌بیش‌از‌میزان‌مصرف‌مجاز‌است)بیش‌از‌دو‌واحد‌در‌
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر روز(‌

16.‌آیا‌در‌حال‌حاضر‌سیگار‌مصرف‌می‌کنید؟‌یا‌در‌گذشته‌مصرف‌می‌کردید؟
‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر ‌

17.‌آیا‌سطح‌فعالیت‌فیزیکی‌روزانه‌شما‌کمتر‌از‌‌30دقیقه‌در‌روز‌است؟
   ‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر

18.‌آیا‌نسبت‌به‌مصرف‌شیر‌یا‌فرآورده‌های‌لبنی‌دارای‌حساسیت‌هستید‌و‌جایگزین‌
مکمل‌هم‌استفاده‌نمی‌کنید؟‌‌‌‌‌‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر‌

19.‌آیا‌کمتر‌از‌‌10دقیقه‌در‌روز‌در‌معرض‌نور‌آفتاب‌هستید‌و‌جایگزین‌مکمل‌هم‌
استفاده‌نمی‌کنید؟‌‌‌‌‌‌qبله‌‌‌‌‌‌‌‌‌qخیر‌‌
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اگر شما به هر یک از این سؤال ها  پاسخ » بله« بدهید به این معنی نیست 
که شما پوکی استخوان دارید. پاسخ مثبت به هریک از سؤالات بالا به این 
معنی است که شما از نظر پزشکی در معرض خطر ابتلا به پوکی استخوان و 

شکستگی قرار دارید.
بنابراین بعد از تکمیل این پرسش نامه، نتایج آن را به پزشک خود نشان 
دهید. در صورت نیاز، پزشک انجام تست تراکم استخوان و یا استفاده از 
دارو را تجویز می کند و یا توصیه هایی برای اصلاح الگوی زندگی شما خواهد 

داشت.


