Ультразвуковая диагностика остеопороза на аппарате Sunlight Omnisense 9000
Рады Вам сообщить, что в санатории «Озёрный» доступна новая медицинская услуга Ультразвуковая диагностика остеопороза на аппарате Sunlight Omnisense 9000.

Обследование людей подверженных риску остеопороза и переломов – в одно касание! Быстро, точно и максимально просто!
Sunlight Omnisense 9000— это надёжный, точный, неинвазивный, безопасный прибор для определения прочности кортикальной кости и скрининга остеопороза методом количественной ультрасонометрии (КУС).

Данный способ эффективен при диагностике начальных признаков остеопороза, когда потеря костной плотности еще не превышает 3-4% , в то время как при обычном рентгенологическом исследовании остеопороз диагностируется при нарушении минерализации костей в 25-30%.

Важнейшими достоинствами метода ультразвуковой диагностики остеопороза являются:

· сочетание его высокой информативности с абсолютной безвредностью для организма;
· простота и оперативность проведения процедуры: длительность одного исследования обычно не превышает 10 минут;
· доступность и относительно небольшая стоимостью по сравнению с такими методами исследования, как МРТ, КТГ;
· для прохождения этого исследования не требуется специальной подготовки пациента;
· процедура совершенно безболезненна;
· метод не имеет противопоказаний, а значит, может широко использоваться и для беременных и кормящих женщин, и для детей, и для лиц, проходивших лучевую терапию и рентгенологические исследования.
Основными показаниями для проведения денситометрии служат заболевания и состояния, сопровождающиеся снижением минерализации костной ткани. Поэтому рекомендуется регулярно проходить денситометрию:

· Женщинам в возрасте старше 40 лет и мужчинам старше 60 лет.

· Женщинам, имеющим частые беременности, заканчивающиеся родами, а также длительно (более 9 месяцев) кормящим грудью.

· При ранней менопауза до 45 лет (в том числе хирургической).

· Пациентам с нарушением работы паращитовидных желез.

· Пациентам с переломами при минимальных травмах (особенно если прошло менее 5 лет после предыдущего перелома).

· Больным, принимающие препараты снижающие плотность костной ткани (кортикостероидные препараты, мочегонные, контрацептивы, противосудорожные препараты, транквилизаторы и психотропные препараты и т.д.)

· Для контроля за приемом препаратов, содержащий кальций, а также при комплексном медикаментозном лечении остеопороза.

Пациентам с такими факторами риска развития остеопороза, как:

· отягощенная наследственность;
· пониженный вес (менее 57кг);
· пониженный уровень половых гормонов (особенно эстрогенная недостаточность);
· склонность к падениям (по различным причинам);
· гиподинамия (в т.ч. постельный режим более двух месяцев, пользование инвалидным креслом и другими вспомогательными средствами передвижения, иммобилизация);
· длительное пребывание в состоянии невесомости;
· несбалансированное питание (малое содержание в пище кальция, витамина Д, употребление большого количества напитков с кофеином), соблюдение различных разгрузочных диет, лечебное голодание и т.п.);
· курение и злоупотребление алкоголем;
· неадекватные (изнуряющие) нагрузки, профессиональная вредность;
· ассоциация различных заболеваний с риском развития остеопороза.

