UPPLYSINGAR FYRIR SJUKLINGA

BEINPYNNING

Beinpynning er sjukdémur sem veldur pvi ad péttleiki
beinvefjar minnkar svo beinin verda gisin og brothaett.
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Sykursterar og beinpynning
Medferd med sykursterum getur
orsakad beinpynningu. Beinpéttni
minnkar hradast fyrstu 3-6 manudi
medferdar sem leidir til aukinnar
haettu & beinbrotum. Mest er
haettan a samfallsbrotum i hrygg.
Brotahaettan eykst jafnvel vid laga
skammta (2,5-7,5 mg af predniséléon
til inntdku & dag), en heettan
stigmagnast vid haerri skammta og
lengri medferdartimabil. Mest hatta
er talin 4 beinpynningu af véldum
sykurstera vid samfellda inntoku 4
tofluformi i lengri tima, en storir
skammtar af innéndunarsterum og
sykursterum f toéfluformi sem gefnir
eru med hléum, geta einnig aukid
haettu & beinbrotum.

Ahrif mismunandi tegunda
sykurstera a bein

Sykursterar i innédndunarformi sem
notadir eru i astmamedferd og
sykursterar sem bornir eru & hud eru
druggari m.t.t. beinpynningar en
sykursterar i tofluformi. Sykursterar
sem gefnir eru i 9 geta einnig
orsakad beinpynningu ef peir eru
gefnir oft og i storum skémmtum,
en talid er ad inndeeling sykurstera i
lidi hafi éveruleg ahrif & beinin.
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prednisélon.

Helstu ahaettuhopar beinpynningar
af voldum sykursteranotkunar
Konur eftir tidahvorf, karlar eldri
en 50 ara med sdgu um beinbrot,
asamt einstaklingum 70 ara og
eldri sem taka stéra skammta af
sykursterum eru i mestri haettu

a beinbrotum. Konur sem ekki
eru komnar f tidahvorf og yngri
karlmenn eru ekki  sdmu haettu a
beinbrotum og eldra folk. Ef pau
hafa hins vegar ségu um beinbrot
eykst brotahaettan.

Einkenni og greining
beinpynningar

Beinpynning er einkennalaus par

til eitthvert bein brotnar. bvi eru
beinpéttnimaelingar 6ruggasta leidin til
ad fylgjast med beinmassa og greina
beinpynningu timanlega. Einnig ma
taka dhaettupréf & ymsum vefsidum,
m.a. & heimasi®u Beinverndar: www.
beinvernd.is. Profid er framkvaemt med
bvi ad svara nokkrum spurningum
sem tekur adeins orfaar mindtur. Med
hlidsjon af nidurstddu dhaettuprofs

ma bjoda peim einstaklingum sem

eru i dhaettuhdp medferd an frekari
rannsokna.

Sykursterar eru lyf sem notud eru vid ymsum
sjukdémum, m.a. bolgusjukdémum, svo sem ofnaemis-
og gigtarsjukdomum. Medferd med sykursterum getur
verid mjog ahrifarik vid ymsum sjukdémum, en getur
einnig haft alvarlegar aukaverkanir, s.s. beinpynningu.
Petta 4 sérstaklega vid pegar sykursterar eru teknir inn f
tofluformi i prja manudi eda lengur. Virka innihaldsefni
pbeirra sykurstera sem oftast er avisad i tofluformi heitir

Beinpéttnimaelingar
Beinpéttnimaelingar eru einfaldar og
sarsaukalausar og syna nidurstéduna
& augabragdi. Rannsoknin tekur um
15-25 mindtur, allt eftir pvi hversu
ftarleg rannsoknin er. Nakvaemar
beinpéttnimaelingar eru gerdar 4
Landspitala Fossvogi og Sjukrahusinu
& Akureyri. Sé atlunin ad meta
astand beina vegna medferdar med
sykursterum er meelingin oftast
framkvaemd & hrygg og mjédm. Einnig
eru til svokollud haeltaeki sem eru
mun minni umfangs og haegt ad fara
med 4 milli stada, slik taeki eru ekki
eins nakveem en gefa visbendingu um
astand beina.
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Radstafanir til ad lagmarka haettu
a beinpynningu vegna medferdar
med sykursterum

Til ad minnka neikvaed ahrif sykurstera
4 bein er skammturinn af sykursterum
hafdur eins litill og mogulegt er og
medferd eins stutt og haegt er. Pad
getur po verid heaettulegt ad haetta
lyfjagjof eda minnka skammtinn of
hratt. bvi skal ekki haetta ad taka lyfin
eda minnka skammtinn &n samrads vid
lekni.

Lifsstilstengdar radstafanir gegn

beinpynningu

e Borda hollan og kalkrikan mat.
Radlagdur dagskammtur af kalki
er 800-1500 mg & dag. Nanari
upplysingar ma finna & www.
beinvernd.is.

e Gaeta ad pvi ad fa naegilegt
D-vitamin, t.d. med pvi ad taka lysi
daglega. Radlagdur dagskammtur
D-vitamins er 400-800 IU.

e Fordast skal reykingar og afengis
etti adeins ad neyta f hofi.

e Haefileg og regluleg hreyfing skiptir
miklu mali. Mikilveegt er ad hver
og einn finni a&fingar vid sitt haefi
en daemi um goéda hreyfingu sem
hentar flestum er rosklega ganga f
30-40 minutur 3-4 sinnum f viku.
Sé hreyfigeta skert meetti leita til
fagfolks til ad finna aefingar vid haefi.

e Mikilvaegt er ad minnka likur a
byltum og par med beinbrotum. bad
mé& gera m.a. med pvi ad huga vel
ad skofatnadi, syna adgat i halku og
hafa géda lysingu, hvort sem er Gti
eda inni.

Neysla kalks og D-vitamins

Kalk og D-vitamin eru mikilvaeg

fyrir heilbrigd bein. Naegjanlegt

magn af kalki ma fa dr faadunni og/
eda ur fedubdtarefnum. D-vitamin
myndast i hudinni pegar sélin skin

& hana en pad ma einnig fa ur
ymsum faedutegundum eins og lysi.
Vidbotargjof af D-vitamini er stundum
naudsynleg, sérstaklega peim sem eru
|iti® undir beru lofti eda bua par sem
solar nytur litid vid (sja ndnar & www.
beinvernd.is).

Beinvernd

Til vidbotar vid naegjanlega kalk- og
D-vitaminneyslu er oft naudsyn a
sérhaefdri beinverndandi lyfamedferd
samhlida sykursteramedferdinni — sja
hér ad nedan.

Lyf sem notud eru gegn
beinpynningu af voldum
sykurstera

Bisfosfondt eru algengasta
beinverndandi lyfmedferdin gegn
beinpynningu af véldum sykurstera.
Algengustu virku innihaldsefnin { peim
lyfjaflokki heita alendronat, ibandronat
og risidronat. Lyfin hafa m.a. pann
eiginleika ad bindast vid beinvefinn

0g geta pvi verkad i lengri tima. pvi er
ekki naudsynlegt ad taka lyfin daglega
heldur ma velja & milli taflna sem
teknar eru manadarlega eda vikulega.
Bisfosfondt ma einnig gefa i &9, t.d. ef
medferd med toflum polist illa.

Telji leknir porf & beinverndandi
lyfjamedferd f tengslum vid
sykursteramedferd & hun ad

hefjast og enda 4 sama tima

og sykursteramedferdin. begar
sykursteramedferd er heett, er radlagt
ad gera beinpéttnimaelingu til ad
athuga hvort porf sé & aframhaldandi
beinverndandi lyfjamedferd.

Pegar bisfosfonot eru tekin 1
t6fluformi er afar mikilveegt ad fara
nakvaemlega eftir peim leidbeiningum
um inntoku sem finna ma f fylgisedli
lyfjaumbudanna.

Til ad tryggja ad lyfid fragsogist og
nytist sem skyldi parf ad taka toflurnar
med glasi af vatni 4 fastandi maga,
snemma morguns, eftir ad lagmarki 6
kIst. naeturfostu. Ekki ma taka dnnur
lyf, neyta faedu eda drekka annad en
vatn naestu 30-60 minuturnar eftir ad
lyfid er tekid.

Til ad fyrirbyggja ertingu i vélinda er
naudsynlegt ad sitja eda standa pegar
t6flurnar eru gleyptar og ekki méa
leggjast Ut af naestu 30-60 minuturnar
eftir ad Iyfid er tekid.
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