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СУЧАСНІ АСПЕКТИ ЛІКУВАННЯ ПЕРЕЛОМІВ  

У ПАЦІЄНТІВ З ОСТЕОМАЛЯЦІЄЮ 
 
Актуальність: Зниження кісткової маси тіла, яке супроводжує старіння організму та 

інші патологічні процеси – є однією з найбільш актуальних проблем сучасної медицини.  
Два основних захворювання скелета, пов'язані з харчуванням, – це остеопороз і 

остеомаляція.  
Остеомаляція характеризується недостатньою мінералізацією кісток в результаті 

дефіциту вітаміну D. На відміну від остеопорозу, люди з остеомаляцією мають більш 
низьке співвідношення кальцій / білок в кістках.  

 Остеопороз - хронічно прогресуюче обмінне захворювання ( також може бути 
клінічним синдромом, що виявляється при інших захворюваннях ), при якому 
спостерігається зниження щільності кісток і посилення їх крихкості, в результаті чого 
підвищується ризик переломів. 

Однією з причин втрати кісткової маси є остеомаляція, яка характеризується падінням 
міцнісних властивостей кісткових структур, через що значно зростає ризик переломів по 
мірі прогресування процесу. Безумовно, важливим є рання діагностика, лікування та 
подальша реабілітація хворих, що в комплексі, дозволяє уникнути ускладнень та 
пришвидшити одужання пацієнтів. 

Мета: Визначення надсучасних методів лікування переломів кісток скелету в різних 
його ділянках у пацієнтів, які хворі на остеомаляцію. 

Матеріали: У ході роботи, нами було опрацьовано та проаналізовано сучасні 
вітчизняні та зарубіжні літературні джерела, а також рекомендації МОЗ та ВОЗ. 

Результати: Остеомаляція (ОМ) - це системне захворювання скелета, що 
характеризується порушенням мінералізації або дефектною мінералізацією 
новоствореного кісткового матриксу у дорослих. Причиною ОМ є порушення надходження 
та метаболізму кальцію та вітаміну D в організмі.  

Основними інструментальними методами діагностики ОМ є кісткова біопсія з 
тетрацикліновими мітками та рентгенографічне або комп’ютерно томографічне КТ, 
дослідження кісток скелету у хворих. До лабораторних досліджень відносять біохімічний 
аналіз крові на активність лужної фосфатази, паратиреоїдного гормону (значно підвищена), 
а також на рівень незв’язаного кальцію та фосфору у сироватці крові (незначно знижений). 

До головних принципів лікування переломів при остеомаляції є: 
1. Своєчасна діагностика механізму перелома, та встановлена його наявність к 

захворюванню опорно-рухового апарату; 
2. Надання адекватного консервативного або оперативного методу лікування 



 The driving force of science and trends in its development 
.  

150  

 

пацієнтів у перші години після отримання травми (це дозволяє знизити тяжкість 
післяопераційних ускладнень); 

3. Фармакологічна корекція ОМ; 
Основним завданням фармакотерапії у пацієнтів з ОМ є: усунення нестачі вітаміну D, 

кальцію або фосфору, а також запобігання деформації кісток та м'язової слабкості. 
Незалежно від етіології, пацієнту слід призначити елементарний кальцій, призначення 
інших препаратів слід коригувати, в залежності від результату лабораторного дослідження. 
Наприклад, при звичайному дефіциті вітаміну D, слід призначити кальциферол, а при 
вітамін D-резистентному рахіті, слід призначати метаболіти цього вітаміну (кальцитріол 
або альфакальцидол). 

4. Рання активізація хворих (для зниження можливості післяопераційних 
ускладнень); 

5. Післяопераційна реабілітація: ФТЛ, масаж, санаторне лікування, то що… 
Основними методами реабілітації при лікуванні переломів у пацієнтів з ОМ є: масаж, 

ЛФК, вироблення правильного стереотипу рухів. Повинна бути призначена раціональна 
дієта (необхідно оцінити кількість кальцію та вітаміну D, що надходить з їжею). 

Висновки: У ході досліджень були з’ясовані основні принципи раціонального 
лікування переломів у пацієнтів, які хворіють на ОМ. Також були наведені можливі 
варіанти етіології та основні методи дослідження даного захворювання. 
  


