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StreSz�cze�nie

Wstęp.�Nad mier na ki fo za wy stę pu ją ca u star szych ko biet ko ja rzo na jest czę sto z za awan so wa ną oste opo ro zą. Jed nak
współ wy stę po wa nie ni skiej ma sy kost nej z po głę bio ną ki fo zą pier sio wą nie jest do koń ca wy ja śnio ne. Ce lem pra cy by ła
oce na zmian w po sta wie cia ła ko biet z za awan so wa ną oste opo ro zą na pod sta wie ukształ to wa nia krzy wizn przed nio -tyl nych
krę go słu pa. Po sta no wio no rów nież zba dać, czy ist nie je zwią zek mię dzy wiel ko ścią krzy wizn krę go słu pa a gę sto ścią mi ne -
ral ną ko ści (BMD), wskaź ni kiem ma sy cia ła (BMI) i wie kiem ba da nych. 

Ma�te�riał�i me�to�da. Ba da nia mi ob ję to 62 ko bie ty (32 z oste opo ro zą i 30 z pra wi dło wą ma są kost ną) w wie ku od 52 do 84
lat. Kształt krzy wizn przed nio -tyl nych krę go słu pa oce nio no me to dą fo to gra me trii kom pu te ro wej, opar tej na zja wi sku mo ry
pro jek cyj nej. Po miar gę stości mi ne ral nej ko ści wy ko na no me to dą DE XA, w od cin ku lę dź wio wym krę go słu pa.

Wy�ni�ki. Wy ka za no, że ko bie ty z oste opo ro zą cha rak te ry zo wa ły się zna czą co więk szą ki fo zą pier sio wą (p < 0.05), jed -
nak że nie stwier dzo no istot ne go związ ku mię dzy gę sto ścią mi ne ral ną ko ści a oce nia ny mi pa ra me tra mi krzy wizn krę go słu -
pa. W gru pie ko biet z oste opo ro zą wskaź nik ma sy cia ła (BMI) był zna czą co sko re lo wa ny z ką tem lor do zy lę dź wio wej
(p<0.01), wskaź ni kiem ty pu po sta wy (p<0.01) i gę sto ścią mi ne ral ną ko ści (p<0.01), na to miast wy so ko sko re lo wa ny z ką -
tem na chy le nia od cin ka lę dź wio wo -krzy żo we go krę go słu pa (p<0.001). Zna czą cą ko re la cję stwier dzo no rów nież mię dzy ką -
tem na chy le nia od cin ka lę dź wio wo -krzy żo we go krę go słu pa a uby tkiem wy so ko ści cia ła (p<0.05) oraz sła bą mię dzy wie -
kiem a ką tem na chy le nia gór ne go od cin ka pier sio we go krę go słu pa (p<0.05).

Wnio�ski. Zmia ny w po sta wie cia ła ba da nych ko biet z oste opo ro zą po le ga ły przede wszyst kim na na si le niu ki fo zy pier -
sio wej w jej gór nym od cin ku. 

SuMMary

Back�gro�und. The co -oc cur ren ce of ky pho tic po stu re and low bo ne den si ty in el der ly wo men has ne ver be en com ple te -
ly expla ined. The aim of our stu dy was to as sess po stu ral chan ges (the sha pe of spi nal cu rva tu res) in el der ly wo men with
ad van ced spi nal oste opo ro sis. 

Ma�te�rial�and�me�thods.�We exa mi ned 62 wo men (32 with oste opo ro sis and 30 with nor mal BMD) 52 to 84 years of age.
The pho to gram me tric me thod ba sed on the mo iré phe no me non was used to me asu re the spi nal con to ur (ky pho sis and lor -
do sis), and DE XA was em ploy ed to as sess bo ne mi ne ral den si ty (BMD) at the lum bar spi ne le vel. 

re�sults. The gro up with oste opo ro sis had si gni fi can tly gre ater ky pho sis (p<0.05) than the gro up wi tho ut oste opo ro sis;
ho we ver, we fo und a cor re la tion be twe en the BMD and the pa ra me ters of the spi nal con to ur. In the gro up of wo men with
oste opo ro sis, the BMI was si gni fi can tly cor re la ted with the lum bar lor do sis an gle (p<0.01), the com pen sa tion in dex
(p<0.01), and the BMD (p<0.01), and it was al so hi gh ly cor re la ted with the in c li na tion an gle of the lum bo sa cral spi nal
seg ment (p<0.001). Ano ther si gni fi cant cor re la tion oc cur red be twe en the lum bo sa cral spi nal seg ment in c li na tion an gle
and he ight loss (p<0.05). A we ak cor re la tion was ob se rved be twe en age and the in c li na tion an gle of the up per tho ra cic
spi nal seg ment (p<0.05). 

conc�lu�sion.�The ob se rved chan ges in bo dy po stu re in wo men with oste opo ro sis re sult pri ma ri ly from en lar ge ment of
the up per sec tion of tho ra cic ky pho sis. 
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WsTęP

Pra wi dło wa bu do wa i funk cja ukła du kost ne go
sta no wi waż ne kry te rium po praw no ści po sta wy. Stąd
nad mier na ki fo za ob ser wo wa na u nie któ rych osób
w star szym wie ku ko ja rzo na jest czę sto z za awan so -
wa ną oste opo ro zą. Przy czy ną te go sta nu jest za bu -
rze nie me ta bo lizmu tkan ki kost nej, po le ga ją ce na za -
chwia niu rów no wa gi mię dzy pro ce sa mi re sorp cji
i od bu do wy ko ści. Po okre sie prze wa gi pro ce sów two -
rze nia nad re sorp cją, tj. do 30-35 ro ku ży cia, przez
kil ka na ście lat trwa względ ny stan rów no wa gi, po
czym po 50 ro ku ży cia, szcze gól nie u ko biet po me -
no pau zie, in ten syw niej sza sta je się re sorp cja. Je śli
pro ces ten jest szyb ki, a utra ta zna czą ca, do cho dzi do
roz wo ju oste opo ro zy i zwięk szo ne go ry zy ka zła mań
krę gów. Scho rze nie to uwa ża ne jest za jed ną z głów -
nych przy czyn za bu rzeń funk cji po stu ral nych, pro -
wa dzą cych do osła bie nia kon dy cji i po gor sze nia ja -
ko ści ży cia osób w śred nim i star szym wie ku [1].

Oce nia się, że oste opo ro zą do tknię tych jest oko -
ło 75 mln lu dzi w Eu ro pie, USA i Ja po nii, przy czym
aż 80 % z nich sta no wią ko bie ty. W gru pie wie ko wej
mię dzy 60 a 70 ro kiem ży cia tyl ko jed na na dzie więć
ko biet ma pra wi dło we war to ści ma sy kost nej, u co
trze ciej wy stę pu je oste opo ro za zaś, u po zo sta łych
oste ope nia [2]. Po mi mo, że ni ska ma sa kost na nie
po wo du je ob ja wów cho ro by, to o stop niu oste opo ro -
tycz nych de for ma cji kość ca mo gą świad czyć: zmia -
ny po stu ral ne ma ni fe stu ją ce się za bu rze nia mi kształ -
tu krzy wizn, bó le ple ców, zmniej sze nie wy so ko ści
cia ła, po gor sze nie spraw no ści funk cjo nal nej i ja ko ści
ży cia [3,4,5,6]. Więk szość au to rów po da je, że na si lo -
ne zmia ny w ukształ to wa niu krzy wizn do ty czą głów -
nie ki fo zy pier sio wej i są wy ni kiem zła mań kom pre -
syj nych krę gów, nie wy dol no ści ukła du wię za dło we go
i mię śnio we go krę go słu pa oraz nie do sta tecz nej kon -
tro li ner wo wo -mię śnio wej, zwią za nej z pro ce sem sta -
rze nia [7,8,9]. Oce nia się, że zła ma nia kom pre syj ne krę -
gów do ty czą 16% ko biet po me no pau zie, przy czym tyl -
ko 1/3 z nich jest zdia gno zo wa na kli nicz ne [10].

Współ wy stę po wa nie zwięk szo nej ki fo zy z ob ni żo -
ną gę sto ścią tkan ki kost nej nie jest jed nak do koń ca
wy ja śnio ne. Ba da nia Greya i wsp. wy ka za ły, że de for -
ma cje krę gów w ob rę bie krę go słu pa pier sio we go i na -
si lo na ki fo za u ko biet w star szym wie ku nie za wsze to -
wa rzy szą oste opo ro zie [11]. Z ko lei Ed mond ston i wsp.
wy ka za li ist nie nie zna czą ce go związ ku mię dzy sta nem
ma sy kost nej a ukształ to wa niem krzy wi zny pier sio wej
i bu do wą krę gów [12]. Wy stę pu ją ce roz bież no ści skła -
nia ją do dal szych ba dań. Waż ną kwe stią jest okre śle nie
za leż no ści mię dzy sta nem ma sy kost nej, kształ tem krzy -
wizn przed nio -tyl nych a czę sto ścią zła mań kom pre syj -
nych krę gów. 

Za awan so wa nie oste opo ro zy w ob rę bie krę go słu -
pa okre śla ne jest naj czę ściej przez: ba da nie den sy to -
me trycz ne oraz ra dio lo gicz ną oce nę de for ma cji krę -
gów. Ba da nie ra dio lo gicz ne zwią za ne jest za wsze ze
szko dli wym pro mie nio wa niem, a w związ ku z tym,
czę stość je go wy ko ny wa nia jest ogra ni czo na. Bez
szko dli wych na stępstw moż na na to miast śle dzić
prze bieg zmian w ukształ to wa niu krzy wizn przed -
nio -tyl nych krę go słupa. Do te go ce lu do tych czas po -
słu gi wa no się ky fo me trem De brun ner, pan to gra fem,
cir to me trem czy ar co me trem [13,14,15]. Co raz czę -
ściej w dia gno sty ce za bu rzeń po sta wy sto su je się
tech ni kę fo to gra me trii kom pu te ro wej [16]. Jak po ka -
za ły to ba da nia in nych au to rów jest ona do brym na -
rzę dziem kli nicz nym umoż li wia ją cym wia ry god ną
i rze tel ną oce nę krzy wizn krę go słu pa (ki fo zy i lor do -
zy) oraz od chy leń w sy me trii tu ło wia [17,18]. 

Ce lem pra cy jest oce na zmian w po sta wie cia ła
ko biet z za awan so wa ną oste opo ro zą na pod sta wie
ukształ to wa nia krzy wizn krę go słu pa. Po sta no wio no
prze te sto wać na stę pu ją ce hi po te zy: 
• Krzy wi zny krę go słu pa u ko biet z za awan so wa ną

oste opo ro zą wy ka zu ją od mien ne ce chy niż u ko -
biet zdro wych;

• Kształt ki fo zy pier sio wej i lor do zy lę dź wio wej
u ko biet po 50 ro ku ży cia uwa run ko wa ny jest sta -
nem tkan ki kost nej, ce cha mi so ma tycz ny mi oraz
wie kiem. 

MA TE RiAł i ME TO Dy

Ba da nia mi ob ję to ko bie ty po kli mak te rium za -
miesz ku ją ce oko li ce Wał brzy cha. Uczest nicz ki wy -
bra no dro gą lo so wą spo śród pa cjen tek za re je stro wa -
nych w Po rad ni Oste opo ro zy w Szczaw nie Zdro ju.
Kry te rium włą cze nia do ba dań sta no wił wy nik po -
mia ru den sy to me trycz ne go. Gru pę ba da ną sta no wi ły
oso by, u któ rych prze pro wa dzo ny po miar wy ka zał
znacz ną utra tę tkan ki kost nej (Tsco re <-3,5) co świad -
czy ło o za awan so wa nej oste opo ro zie, gru pę kon tro l -
ną sta no wi ły oso by o pra wi dło wej ma sie kost nej (T -
-sco re >-1,2). Na pod sta wie prze pro wa dzo ne go wy -
wia du z dal szej ana li zy wy łą czo no oso by ze scho rze -
nia mi ukła du ner wo we go (np. po uda rze mó zgu),
z prze by tą cho ro bą Scheu er man na, sko lio zą oraz z reu -
ma to idal nym za pa le niem sta wów krę go słu pa. Osta -
tecz nie do ba dań za kwa li fi ko wa no 62 ko bie ty (32
w gru pie ba da nej i 30 w gru pie kon tro l nej) w wie ku od
52 do 84 lat. Wszyst kie uczest nicz ki wy ra zi ły pi sem ną
zgo dę na ba da nia i uzy ska ły ak cep ta cję le ka rza.

Dia gno sty kę w kie run ku oste opo ro zy prze pro wa -
dzo no me to dą ab sorp cjo me trii wią zek pro mie nio wa -
nia rtg o dwóch róż nych ener giach (DE XA – du al -
-ener gy X -ray ab sorp tio me try) apa ra tem fir my Lu nar
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Ra dia tion Com pa ny USA. Miej scem po mia ru w pro -
jek cji A -P był od ci nek lę dź wio wy krę go słu pa. 

Do oce ny krzy wi zny pier sio wej i lę dź wio wej krę -
go słu pa za sto so wa no me to dę fo to gra me trycz ną opar -
tą na zja wi sku mo ry [16,17,18]. Zja wi sko mo ry po -
zwa la na uzy ska nie ob ra zu w po sta ci ukła du war stwi -
co we go, od po wia da ją ce go ma pie to po gra ficz nej, po -
wsta łej wsku tek in ter fe ren cji fal świetl nych, prze cho -
dzą cych przez od po wied ni ra ster. Świa tło prze cho -
dzą ce przez ra ster „wy świe tla” na ple cach pa cjen ta
ob raz li nii -po zio mic o ści śle zde fi nio wa nych pa ra me -
trach. Znie kształ ce nia te re je stro wa ne są przez kom -
pu ter, któ ry dzię ki al go ryt mom nu me rycz nym prze -
twa rza je na ma pę war stwi co wą po wierzch ni ple ców.

Pro�to�kół�ba�daw�czy

Z każ dą uczest nicz ką prze pro wa dzo no wy wiad
do ty czą cy ak tu al ne go sta nu zdro wia, prze by tych scho -
rzeń, try bu ży cia, me no pau zy i po sia da nej wy so ko ści
cia ła w wie ku 20-25 lat. Ce lem wy wia du by ło wy od -
ręb nie nie w mia rę jed no rod nej gru py ko biet po me -
no pau zie, nie uczest ni czą cych w żad nych zor ga ni zo -
wa nych for mach ćwi czeń fi zycz nych. Wy ko na ny po -
miar wy so ko ści i ma sy cia ła, po słu żył do okre śle nia
ubyt ku wy so ko ści cia ła i ob li cze nia wskaź ni ka BMI
(Bo dy Mass In deks). Ba da nie fo to gra mo me trycz ne
po prze dzo no oce ną wzro ko wą po sta wy cia ła, ce lem
eli mi na cji ko biet z za bu rze nia mi sta ty ki cia ła spo wo -
do wa ny mi nie rów ną dłu go ścią koń czyn dol nych.
Przed za re je stro wa niem ob ra zu tu ło wia na ple cach
pa cjent ki za zna cza no mar ke rem wy rost ki kol czy ste
od C7 do S1, szczyt ki fo zy pier sio wej, szczyt lor do -
zy lę dź wio wej, przej ście pier sio wo -lę dź wio we. Na -
stęp nie oso ba ba da na sta wa ła w od le gło ści 260 cm
od apa ra tu pro jek cyj no -od bior cze go na tle ja sne go
ekra nu. Ba da ne przyj mo wa ły swo bod ną po zy cję sto -
ją cą ze wzro kiem skie ro wa ny przed sie bie, z koń czy -
na mi gór ny mi swo bod nie zwi sa ją cy mi wzdłuż tu ło -

wia, sto pa mi roz sta wio ny mi na sze ro kość bio der
usta wio ny mi rów no le gle do sie bie i pię ta mi w jed nej
li nii. Po do ko na niu prze strzen ne go (trój płasz czy zno -
we go) za pi su ob ra zu ple ców, dal szą ana li zę prze pro -
wa dza no bez udzia łu pa cjen tek. Szcze gó ło wej oce nie
pod da no na stę pu ją ce pa ra me try po sta wy cia ła: kąt
na chy le nia krę go słu pa w od cin ku lę dź wio wo -krzy -
żo wym, (a) kąt na chy le nia krę go słu pa w od cin ku
pier sio wo -lę dź wio wym (b) kąt na chy le nia krę go słu -
pa w od cin ku pier sio wym gór nym (g), kąt ki fo zy pier -
sio wej (KKP), kąt lor do zy lę dź wio wej (KLL) i wskaź -
nik kom pen sa cji (WK). 

ana�li�za sta�ty�stycz�na

Wszyst kie ob li cze nia sta ty stycz ne zo sta ły wy ko -
na ne pro gra mem Sta ti sti ca 5. Dla po rów na nia i okre -
śle nia istot no ści róż nic mię dzy wiel ko ścia mi ba da -
nych cech u ko biet z oste opo ro zą a gru pą kon tro l ną
za sto so wa no test t -Stu de ta dla zmien nych nie za leż -
nych. Do oce ny związ ków mię dzy ba da ny mi zmien -
ny mi wy ko rzy sta no współ czyn ni k ko re la cji Pe ar so -
na. Po ziom istot no ści usta lo no dla p<0,05.

Wy ni ki

W Ta be li 1 za war to cha rak te ry sty kę kli nicz ną ba -
da nych ko biet. Pa cjent ki ze zdia gno zo wa ną du żą
utra tą tkan ki kost nej (T -sco re<-3,5) by ły śred nio star -
sze o 5 lat (p<0.01), niż sze o 6 cm (p<0.001), cha rak -
te ry zo wa ły się mniej szą ma są cia ła (p<0.001) i więk -
szym ubyt kiem wy so ko ści cia ła (p<0.05). Po nad to
na pod sta wie ob li czo ne go BMI stwier dzo no, że u ko -
biet z oste opo ro zą pro por cje wa go wo -wzro sto we by -
ły w nor mie, na to miast u ko biet o pra wi dło wej ma sie
kost nej stwier dza no nad wa gę, bądź oty łość o róż nym
stop niu. 

W Ta be li 2 przed sta wio no wy ni ki ana li zy ba da -
nych pa ra me trów krzy wizn przed nio -tyl nych krę go -
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Ta b. 1. Cha rak te ry sty ka ba da nych ko biet: I – gru pa z oste opo ro zą (n=32), II gru pa z pra wi dło wą ma są kost ną (n=30)
Tab. 1. Cha rac te ri stics of our sub jects: I – gro up of wo men with oste opo ro sis (n=32), II – gro up wi tho ut oste opo ro sis (n=30) 
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słu pa. Róż ni ce sta ty stycz nie istot ne w ob rę bie ba da -
nych cech krę go słu pa mię dzy ba da ny mi gru pa mi ko -
biet wy stą pi ły je dy nie w ką cie okre śla ją cym wiel -
kość na chy le nia gór ne go od cin ka pier sio we go krę go -
słu pa (p<0.05). Więk sze war to ści te go ką ta stwier -
dzo no u ko biet z oste opo ro zą.

Wy li czo ne ko re la cje od dziel nie dla każ dej z ba da -
nych grup ko biet przed sta wio no w Ta be li 3. Wy ni ka
z niej, że zna czą ce związ ki mię dzy wie kiem oraz mię -
dzy ba da ny mi pa ra me tra mi po sta wy cia ła w płasz-
czyź nie strzał ko wej a gę sto ścią ko ści, wskaź ni kiem
ma sy cia ła i ubyt kiem wzro stu wy stą pi ły głów nie
u ko biet z ob ni żo ną ma są kost ną. Wskaź nik ma sy cia -
ła był zna czą co sko re lo wa ny z gę sto ścią ko ści (r= 0.44,
p<0.01), ką tem lor do zy lę dź wio wej (r=-0.48, p<0.01),

wskaź ni kiem kom pen sa cji (r=-0.48, p<0.01) i ubyt -
kiem wy so ko ści cia ła (r=0,34, p<0.05), na to miast
wy so ko sko re lo wa ny z ką tem na chy le nia od cin ka lę -
dź wio wo -krzy żo we go krę go słu pa (r = 0.59, p<0.001). 

Zna czą cą ko re la cję stwier dzo no rów nież mię dzy
ką tem na chy le nia od cin ka lę dź wio wo -krzy żo we go
krę go słu pa a ubyt kiem wy so ko ści cia ła (r=0.39,
p<0.05) oraz sła bą mię dzy wie kiem a ką tem na chy le -
nia gór ne go od cin ka pier sio we go krę go słu pa (r=0.3,
p<0.05). Nie zna le zio no żad nej zna czą cej ko re la cji
mię dzy gę sto ścią ko ści a ce cha mi ukształ to wa nia
krzy wizn przed nio -tyl nych krę go słu pa.

W gru pie ko biet z pra wi dło wą ma są kost ną ba da -
ne za leż no ści wy stą pi ły wy raź nie rza dziej. Zna czą ca
ko re la cja wy stą pi ła mię dzy ką tem na chy le nia od cin -

Ostrowska B., Postawa ciała u kobiet po menopauzie z osteoporozą  

Tab. 2. Cha rak te ry sty ka sta ty stycz na wy bra nych pa ra me trów po sta wy cia ła (śred nia ± SD) i t test mię dzy ba da ny mi gru pa mi ko -
biet: a – kąt na chy le nia od cin ka lę dź wio wo -krzy żo we go krę go słu pa; b – kąt na chy le nia od cin ka pier sio wo -lę dź wio we go; g – kąt
na chy le nia od cin ka pier sio we go -gór ne go; KKP, kąt ki fo zy pier sio wej 180; KLL, kąt lor do zy lę dź wio wej 180 –; WK, wskaź nik
kom pen sa cji KKP KLL
Tab. 2. Sta ti sti cal cha rac te ri stics of the pa ra me ters used to as sess bo dy po stu re (me an ± SD) and t test be twe en the two stu dy gro ups:

a – in c li na tion an gle of lum bo sa cral seg ment; b – in c li na tion an gle of tho ra cic -lum bar seg ment; g – in c li na tion an gle of up per -tho -

ra cic seg ment; KKP – tho ra cic ky pho sis an gle 180; KLL – an gle of lum bar lor do sis 180 -; WK – com pen sa tion in dex KKP KLL

Tab. 3. Ze sta wie nie war to ści współ czyn ni ków ko re la cji ba da nych zmien nych w gru pie ko biet z oste opo ro zą (Gr. I) i pra wi dło wą
ma są kost ną (Gr. II): wiek w la tach, BMI - bo dy mass in dex w kg/m2, RW– róż ni ca mię dzy wy so ko ścią cia ła w wie ku 20-25 lat
a obec nym w cm, wskaź nik T -sco re, a – kąt na chy le nia od cin ka lę dź wio wo -krzy żo we go krę go słu pa, b – kąt na chy le nia od cin ka
pier sio wo -lę dź wio we go, g – kąt na chy le nia od cin ka pier sio we go  – gór ne go, KKP – kąt ki fo zy pier sio wej, KLL - kąt lor do zy lę -
dź wio wej, WK – wskaź nik kom pen sa cji
Tab. 3. Com pa ri son of cor re la tion co ef fi cients of the exa mi ned va ria bles in Gro up I (oste opo ro sis) and Gro up II (wi tho ut oste -

opo ro sis): age (yr), BMI – bo dy mass in dex (kg/m2), RW – loss of he ight sin ce age of 20-25 (cm), T -sco re, a – in c li na tion an gle

of the lum bo sa cral spi nal seg ment, b – in c li na tion an gle of the tho ra co lum bar spi nal seg ment, g – in c li na tion an gle of the up per

tho ra cic spi nal seg ment, KKP – tho ra cic ky pho sis an gle, KLL – lum bar lor do sis an gle, WK – com pen sa tion in dex
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ka pier sio we go -gór ne go a wie kiem (r=0.35, p<0.05)
oraz sła ba (bli ska istot no ści sta ty stycz nej) mię dzy
wy żej wy mie nio nym ką tem a wskaź ni kiem ma sy cia -
ła (r=0.32).

Dys kU sjA

Po sta wa cia ła od zwier cie dla stan zdro wia fi zycz ne -
go i psy chicz ne go nie za leż nie od wie ku, stąd jej oce -
na jest przy dat na w dia gno sty ce i pro fi lak ty ce prze cią -
żeń krę go słu pa. Za bu rze nia sta ty ki cia ła u do ro słych
mo gą świad czyć o osła bio nej kon dy cji i współ wy stę po -
wać ze scho rze nia mi nie któ rych na rzą dów i ukła dów.
Oste opo ro za jest cho ro bą, któ rej to wa rzy szą zmia ny
w po sta wie cia ła do ty czą ce ukształ to wa nia krę go słu pa.
Utra ta tkan ki kost nej przy czy nia się do de for ma cji trzo -
nów krę go wych, po gor sze nia spraw no ści po szcze gól -
nych seg men tów krę go słu pa, prze cią żeń je go struk tur
i osła bie nia mię śni [4,6,8,12,19]. We dług nie któ rych au -
to rów u osób z oste opo ro zą do cho dzi rów nież do za bu -
rzeń w kon tro li po sta wy i rów no wa gi cia ła [8,20].

Wy ni ki ba dań wła snych wy ka za ły, że róż ni ce
istot ne sta ty stycz nie w ukształ to wa niu krzy wizn przed -
nio-tyl nych krę go słu pa mię dzy ko bie ta mi z pra wi -
dło wą i ob ni żo ną ma są kost ną do ty czy ły je dy nie gór -
ne go od cin ka ki fo zy pier sio wej. Ko bie ty z oste opo -
ro zą cha rak te ry zo wa ły się wy raź nie więk szą ki fo -
za pier sio wą. Nie stwier dzo no na to miast róż nic mię -
dzy ni mi w pa ra me trach okre śla ją cych ukształ to wa -
nie lor do zy lę dź wio wej. Po dob ne ob ser wa cje po czy -
ni li in ni au to rzy, wska zu jąc na po wią za nie oste opo -
ro zy z wiel ko ścią ki fo zy pier sio wej, jak rów nież
na brak ta kiej za leż no ści z lor do zą lę dź wio wą [6,21,
22]. W ba da nej gru pie nie stwier dzo no zna czą cych
ko re la cji mię dzy gę sto ścią mi ne ral ną ko ści a oce nia -
ny mi pa ra me tra mi krzy wizn przed nio -tyl nych krę go -
słu pa, mi mo in ne go ich ukształ to wa nia w obu ba da -
nych gru pach. Po dob ne ob ser wa cje, sto su jąc in ną me -
to dę oce ny, po czy nił Cor tet [21]. Na to miast Ed mont -
son oraz The ve non wy ka za li ta ki zwią zek; wy stą pił on
jed nak tyl ko mię dzy BMD a ki fo zą pier sio wą [12, 23].
Wy da je się za tem, że zwięk szo na utra ta tkan ki kost nej
w oste opo ro zie jest tyl ko jed nym z czyn ni ków mo gą -
cych na si lać ki fo zę u ko biet po me no pau zie. Wska zu -
ją na to ba da nia Greya C i De Sme ta, któ rzy zwra ca ją
uwa gę na du ży wpływ pro ce sów de ge ne ra cyj nych
w ukła dzie wię za dło wo -mię śnio wym na kształt syl -
wet ki u star szych osób [11,24]. Na czyn ni ki po zakost -
ne zwra ca ją tak że uwa gę Mil ne i Lau der, któ rzy po
prze ba da niu 265 ko biet w wie ku 62-90 lat wy ka za li, że
tyl ko u 48% ko biet przy czy ną zwięk szo nej ki fo zy są
kli no we de for ma cje trzo nów krę go wych [25].

Wpływ wie ku na wiel kość ki fo zy pier sio wej za -
ob ser wo wa no rów nież w ba da niach wła snych. Jed -

nak za leż ność ta by ła sła ba i o po dob nej si le w obu
ba da nych gru pach. Ni ską ko re la cję mię dzy wie kiem
a ki fo zą pier sio wą (r=26, p<0.05), stwier dził rów nież
Cor tet i Por ter (r=0.23, p<0.05), na to miast Cul ter po -
słu gu jąc się me to dą cir to me tri nie wy ka zał ta kiej za -
leż no ści [21,27]. Na po gar sza nie po sta wy wraz
z wie kiem wska zu ją tak że ba da nia Ben juya i Mel ze -
ra, jed nak wy raź ne zmia ny we dług tych au to rów są
za uwa żal ne do pie ro po 65 ro ku ży cia, a szcze gól nie
w ósmej de ka dzie ży cia [28]. In ni au to rzy wśród
czyn ni ków wpły wa ją cych na ja kość po sta wy osób
z oste opo ro zą po za wie kiem wy mie nia ją ma sę i wy so -
kość cia ła, bó le ple ców, styl ży cia oraz rok ży cia w któ -
rym po ja wia się me no pau za [6,19,21,29]. Zda niem
tych au to rów, czyn ni ki te wy ka zu ją przede wszyst kim
zwią zek ze zwięk szo nym ry zy kiem zła mań.

Wy ka za na istot na za leż ność mię dzy BMI a gę sto -
ścią tkan ki kost nej krę go słu pa lę dź wio we go wska zu je,
że im więk szy wskaź nik ma sy cia ła tym wyż sza gę -
stość ko ści oraz wy raź niej sze ukształ to wa nie lor do zy
lę dź wio wej, a tym sa mym ko rzyst niej sze wa run ki dla
po sta wy. Znaj du je to po twier dze nie w opra co wa niach
in nych au to rów [30,31]. Wska zu ją oni bo wiem, że nie -
wiel ka nad wa ga ma po zy tyw ny wpływ na gę stość mi ne -
ral ną ko ści szkie le tu osio we go ko biet po me no pau zie. 

Wy ni ki ba dań wła snych wska zu ją rów nież na po -
wią za nie wiel ko ści lor do zy lę dź wio wej u ko biet z oste -
opo ro zą z utra tą wzro stu w sto sun ku do war to ści uzy -
ska nej w mło do ści. Za ob ser wo wa ne róż ni ce by ły sta ty -
stycz nie istot ne. Nie po kry wa się to z ob ser wa cja mi po -
czy nio ny mi przez Et tin ge ra i En sru da, któ rzy utra tę
wzro stu wią żą z wiel ko ścią ki fo zy pier sio wej [6,32].

Prze pro wa dzo ne ba da nia po twier dza ją moż li wość
udzia łu wie lu czyn ni ków na kształ to wa nie się krzy -
wizn krę go słu pa osób z oste opo ro zą w róż nym wie -
ku [17,24,25,26,32,33,34,35]. Jak kol wiek ba da nia
wła sne wy ka za ły zwią zek ki fo zy z wie kiem  – waż -
nym czyn ni kiem zmian po stu ral nych  – to jed nak był
on sła by i do ty czył rów nież ko biet z pra wi dło wą ma -
są kost ną. Po mi mo, że ko bie ty z oste opo ro zą cha rak -
te ry zo wa ły się więk szą ki fo zą, to nie wy ka za no związ -
ku mię dzy gę sto ścią ko ści a ukształ to wa niem krzy -
wizn krę go słu pa, na to miast stwier dzo no istot ną sta -
ty stycz nie za leż ność mię dzy ma są cia ła, ubyt kiem
wy so ko ści cia ła a wiel ko ścią lor do zy lę dź wio wej. 

Uzy ska ne wy ni ki wska zu ją na waż ny udział pro -
ce sów ob ni ża nia ma sy kost nej i czyn ni ków wa go wo -
-wzro sto wych na ukształ to wa nie krzy wizn przed nio -
-tyl nych krę go słu pa, od któ rych za le ży tak że spraw ne
funk cjo no wa nie ca łe go ukła du ru chu czło wie ka.
Skła nia to do zwró ce nia więk szej uwa gi na dzia ła nia
pro fi lak tycz ne ukie run ko wa ne na oświa tę zdro wot ną
i pro gra my ćwi czeń zdro wot nych. Są to kwe stie o ty -
le waż ne, że za bu rze nia po stu ral ne do ty czą znacz ne -
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go od set ka osób w śred nim i star szym wie ku, a zwa -
żyw szy na po stę pu ją cy pro ces sta rze nia się spo łe -
czeń stwa, te mat ten wy da je się rów nież waż ny ze
wzglę du na skut ki eko no micz ne le cze nia po wi kłań
oste opo ro zy.

Wstęp ne wy ni ki za chę ca ją do pro wa dze nia dal -
szych ba dań na szer szym ma te ria le w ce lu ich we ry -
fi ka cji. 

WniO ski

1. U ko biet z oste opo ro zą ob ser wu je się zmia ny w po -
sta wie cia ła, wy ni ka ją one przede wszyst kim z na si -
le nia krzy wi zny gór ne go od cin ka pier sio we go. 

2. W ba da nej gru pie nie wy ka za no związ ku mię dzy
gę sto ścią mi ne ral ną ko ści a kształ tem krzy wizn
przed nio -tyl nych krę go słu pa. 

3. Wiel kość lor do zy lę dź wio wej u ko biet z oste opo -
ro zą wy ka zu je zwią zek ze wskaź ni kiem ma sy cia -
ła BMI. 
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