Concept clinic pentru
diagnosticul osteoporozel
bazat pe unitatea musculara
osoasa

Harald Schubert, Pforzheim, Germany



Rezumat despre densitatea osoasa si diagnosticul osos
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'‘Bone densitometry, with its misleading and
often frankly erroneous terminology and
units, has encouraged physicians to make
diagnostic and therapeutic decisions on the
basis of an abstract set of numbers that are
completely divorced from the underlying
structural reality...’

A.M. Parfitt, JBMR 1998




In prezent, cel mai des utilizat in domeniul clinic:

Masurarea densitatii osoase folosind DEXA
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Masurarea DEXA




Influenta dimensiunii si greutatii corpului

f.,46y.,172 cm,131 kg f., 46 y., 149cm, 37kg
DXAip,1 +3,7 QClgpine +0,1
DxAHip r, +3,1 pQCTradius -0,2
DXA, < +1,9 DXA, < -3,0
pQCTradius -0,8 DXAHip -3,5
SOS; . -2.9
BUA, ., -5.,6
A T-Score 9,3 A T-Score 3,6

Source: Dr. Peter Schneider University Wirzburg
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Valorile DMO DXA sunt influentate intr-o cantitate variabila si
imprevizibila de modificarile raportului dintre grasime si masa
musculara n fascicolul DXA si de compozitia maduvei osoase.

Un raport mai mare de masa musculara fata de grasime in
fascicolul DMO DXA conduce la valori mai scazute si invers.

O proportie mai mare de maduva osoasa galbena, care este mai
bogata in grasime, duce la o valoare DMO DXA mai mica si
Invers.

Cele mai frecvente locuri de masurare DXA, coloana vertebrala si
femurul proximal, sunt locurile in care cantitatea de tesut moale
este cea mai mare si in care variabilitatea pe parcursul
tmbatranirii si intre indivizi este cea mai mare.

Bolotin HH

DXA in vivo BMD methodology: an erroneous and misleading research and clinical gauge of bone mineral status, bone
fragility, and bone remodelling

Bone., 2007;41(1):138-54,



Masuratorile DXA si fracturile



Majoritatea pacientilor cu fracturi de sold nu au osteoporoza
Conform criteriilor OMS

Studiul Fracturilor Osteoporotice (SOF), n=6667.

Fracture Incidence

60

Frecventa fracturilor de sold

>-2.5
<-2.5

J Clin Endocrinol Metab. 2005 May;90(5):2787-93.
Hip fracture in women without osteoporosis.
Wainwright SA, et al.

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com @ ST@@TE c

Stratec Medizintechnik GmbH - www.stratec-med.com © Novotec Medical GmbH 2010 et sy, MEDICAL MEDIZINTECHNIK

Valorile T-Score la 242 de fracturi de sold



http://www.galileo-training.com/
../../../Dokumente und Einstellungen/prestel/Anwendungsdaten/Microsoft/Vorlagen/∙ www.galileo-training.com
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Wainwright%20SA%22%5BAuthor%5D

Nu exista diferente Tn densitatea minerala osoasa (DMO)
intre cel care au cazut si au suferit o fractura si cei care au
cazut, dar nu au suferit o fractura

& 1.0

$ .

B O

3\0.8

U - WL IS

= 06 O

. o &

£ 0.4 O Cp ® o
= O Women, hip fracture ®

§ 65 ® YWomen, no hip fracture 5

O Men, hip fracture

B Men, no hip fracture

O60 70 80 90 100

Age (years)

Densitatea minerala osoasa (BMD) la subiectii care au cazut

Liniile arata valorile T-2 SD pentru barbati si femei (linia inferioara)

Shifting the focus in fracture prevention from osteoporosis to falls.
Jarvinen TL, Sievanen H, Khan KM, Heinonen A, Kannus P, BMJ, 2008;336(7636):124-6



Majoritatea fracturilor apar fara osteoporoza

Exemplu: Doar 20% din totalul fracturilor au o valoare Dexa sub -2,5%
40 -
351
30 1
251
20 1
151
10+

O Spine BMD
B Hip BMD

%Fractures due to BMD <-2.5 SD

Fracture Site

BMD at multiple sites and risk of fracture of multiple types: long-term results from the Study of Osteoporotic Fractures.
Stone KL, Seeley DG, Lui LY, Cauley JA, Ensrud K, Browner WS, Nevitt MC, Cummings SR J Bone Miner Res, 2003;18(11):1947-54



DEXA ne ofera o valoare statistica, cum ar fi indicii T sau Z

pPQCT cuantifica schimbarile la nivelul oaselor si a muschilor la o persoana
individuala

Dexa ca instrument de diagnostic furnizeaza
doar informatii despre compozitia corporala,
dar nu ofera informatii stiintifice pentru a
intelege interactiunile musculoscheletale si
neuronale
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Unitatea de densitate in sistemele pQCT
[mg/cm?]

z |

Unitatea de densitate 1n sistemele DEXA
[mg/cm?]



Compozitia materiei osoase solide

Mineral
Matrix

Densitatea matricei = 1.0 g/cm3 * 0.58 = 0.58 g/cm3
Densitate minerala = 3.2 g/cm3 * 0.42 = 1.34 g/cm3 (masurat de pQCT)
Densitate specifica a materiei osoase solide = 1.92 g/cm3

Densitate Plumb = 11,34 g/cm3, Densitate Aluminiu = 2,71 g/cm3, Densitate lemn = 0,8 g/cm?3
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Densitate
« Definitie:
Densitate = Masa/ Volum [mg/cm3]

« Densitate:
Proprietatea materiala care este constanta la
aproape toti oamenii si mamiferele
Exceptii: Osteogeneza imperfecta, osteomalacia

* Densitate aparenta:
Densitate medie Tntr-un anumit volum
Exemplu: Densitate trabeculara:

« Densitatea fiecarei trabecule individuale: 1100mg/cm3
« Densitate aparenta a regiunii trabeculare: 350mg/cm3




Densitate corticala a tibiei la om comparata cu sobolan

Densitate corticala

1178
Om Sobolan



Comparatie pQCT- DXA

pQCT |DXA
Masa osoasa da da
Separarea dintre osul cortical si trabecular da nu
Densitate volumetrica in mg/cm3 da nu
Redarea in 3D a arhitecturii osoase da nu
Determinarea rezistentei osoase (SSI - Indice de da nu
Rezistenta a Sectiunii)
Rezultate independente de dimensiunea corpului si | da nu
schimbarile Tn compozitia corporala
Valori individuale de referinta independente de da nu
dimensiunea oaselor
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Ce este osul?

Osul este:

1. Un material: matrice osoasa organica +- minerale;
2. Un tesut: spongios, cortical;

3. Un organ: femur, radius etc.




Fiecare nivel de organizare biologica
are propria sa densitate minerala!

1. Nivelul materialului: masa de minerale pe unitate de volum

matrice osoasa organica (matrice DMO)

. Nivelul tesutului: Masa de minerale pe unitate de volum de
tesut 0sos si non-os (tesut DMO)

. Nivelul de organ:
“Volumetric”: masa minerala per unitate de volum, continuta
de periost (DMO tesut)
“Arial”: Masa de mineral pe unitate de suprafata de proiectie

intr-o directie data (corelarea dintre DMO a organului si

dimensiunea osului)




BMO a tesutului: cat mineral este intr-o sectiune de

spongioza/cortex?

Volumul
tesutului

Volumul
tesutului

Masa
minerala

Masa
minerala

Masa minerala

Test DMO B Volumul tesutului

Determinare posibila cu pQCT Trabecular BMD or cortical BMD




DMO (densitatea minerala osoasa) a unui organ — exemplu

Compartimentul cortical
DMO a tesutului din compatimenul cortical : 1100 mg/cm3

aria corticala relativ: 20%

DMO a tesutului

din compartmentul trabecular: 150 mg/cm3

BMDorgan = 1100 mg/cm3x 0.20 + 150 mg/cm® x 0.80
=% BMDorgan = 340 mg/cm”°




DMO - Fiziologie: Modificari postnatale
la diferite nivele (loc: diafisaj femural)

Nou-nascut La 6 luni
DMO in tesutul cortical: DMO in tesutul cortical: 855 mg/cm?

918 mg/cms3

Grosime corticala: -
215 mm Grosime corticala:
4

2,00 mm (-7%)

DMO organ: 845mg/cm3 DMO organ: 592 mg/cm3 (-30%)
CMO: 23.9mg/mm CMO: 37.7 mg/mm (+58%)
Nivelul DMO a membrului poate fi determinat cu pQCT




Diagnosticul osos cu ajutorul pQCT

Proprietati ale materialului + Geometrie / structura
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Tibia si radius sunt soliciate in principal Tn directia axiala

Masuratori

pPQCT

ale tibiel
(gamba)

Masuratori

PQCT
ale radiusului

(antebrat)

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com
Stratec Medizintechnik GmbH - www.stratec-med.com

© Novotec Medical GmbH 2010

msov.  MEDICAL

STRATEC

MEDIZINTECHNIK


http://www.galileo-training.com/
../../../Dokumente und Einstellungen/prestel/Anwendungsdaten/Microsoft/Vorlagen/∙ www.galileo-training.com

Tomografia computerizata (CT) permite separarea oaselor
corticale si a oaselor trabeculare si determinarea relatiei
dintre muschi si 0s

Zonele de masurare la nivelul tibiei



Masurarea cu pQCT

Relnnoirea trabeculara
(Remodelare / Modelare)
Densitatea trabeculara

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com
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Ingustarea metafizara
Sectiuni multiple

Relnnoire intracorticala
(Remodelare)
Densitate corticala

Cresterea periostala
(Modelare)
Circumferinta periostala

Reinnoire endostala
(Remodelare / Modelare)
Circumferinta endostala
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Exemplu: paraplegic

- densitate corticala si trabeculara
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Tibia Radius

4%

Paraplegic




Paraplegici: Densitatea trabeculara la tibie distala 4%
Densitate aparenta

400 7 Tibia _
O spastic
s % flasccid
™’ 300 ¢
- g0 e
@) S Grupul de referinta
S 245
E :
N 200 gt 3.
= o
(e} c@o
Q- O X
& 100_?@50 0P 0 o 60 ©
67 m«@ 5 gg jan)
© N9 - o)
51 x O 00 go 0 0
0 | — | |

timp post-accidentare [y]

Eser et.al., Arch Phys Med Rehabil., 86(3), 2005



Paraplegici: Densitate corticala la tibie distala 38%
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cort. BMD la diafiza tibiei [mg/cm3]
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cort. BMD la diafiza tibiei [mg/cm3]

Proprietatea materiala + efecte de remodelare
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alileo

Training

Ce inseamna rezistenta osoasa

Este densitatea materialului legata de rezistenta mecanica?

cetitt.staytt. MEDICAL



EEEEEE

Test de fractura

rezistenta osoasa

fo r’;él
1 1

e




Calculul incarcaturii de Indoire / fractura

Forta

" N PP
/ 48*CSMI *E

1

< [
< »

Al = Deformare [mm]

F = Forta [N]

I . Distanta dintre suporturi

CSMI = Moment de inertie [mm?] Geometrie

E = Elastic modulus [N/mm?] Proprietate material
MOy, STRATEC
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Rezistenta osoasa

Rezistenta osoasa depinde de:

Geometrie si proprietatea materialului moduu de etsicate)

Densitatea materialulul nu este legata

de rezistenta osoasa!



Calculul incarcaturii de fractura din scanarile pQCT

Incarcatura de fractura poate fi calculata n felul urmator:

*x
F 4oy * Sl

Fg= Incarcatura de fractura [N]

o= Incarcaturd maxima= 180 Mpa
| = Distanta intre suporturi
SSI| = Masurata cu pQCT
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Corelatia dintre SSI axial si incarcatura de fractura

R S S S S

300 A

= N N

a1 o ul

o o (@]
! ! !

axial SSI [mm3]

100

50 A

0 200 400 600 800 1000 1200
Fracture Load [N]

G. Wilhelm et al. In: MusculoSkeletal Interactions Vol 2 G Lyritis Ed. 105 - 110
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Geometrie si distributia masei de-a lungul tibiei
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Zonele de masurare la nivelu

| tibiei

- Runrfer men
tary men
 Runrfjer women
tary women

Muscle Area [cm?]



De ce masuram la 4, 14, 38 si 66% de la capatul distal al tibiei?

Pozitia de 4%:  Densitatea trabeculara la nivelul articulatiei
(Transferul de forte catre articulatie) LY D
Permite detectarea cea mai timpurie ? )
a pierderii de masa osoasa 66% ‘

Pozitia de 14%: Cea mai scazuta masa osoasa ,1
de-a lungul tibiei

38% {
Pozitia de 38%: Oase pur cortical x\,‘ ’{.
predominant compresie 14% 't

Pozitia de 66%: Masurarea zonelor de os, muschi 4% —23’—

s1 grasime
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STRATEC XCT-2002 poCcT ™ 6.20

Name INT Height; Weight: 175;65 cm;kg
CT No. : 0020260 LEFT Slice 1/6 Object length : 365.0 mm female
Birth :22.12.1962 Pat.#:20180; xp600 Scan date : 18.10.2004 Age : 41

Images are not for diagnostic purposes

20mm 0.500 mm 20mm - 0.500 mm 20mm — 0.500 mm

|[mg!
ccm]

700

600

500

400

|l _TIBIA 2 TIBIA 3 TIBIA

00 TIBIA 4.00 % TIBIA 14.00 % TIBIA 38.00 %

CBD C1/P1Th 180 A% 45 CBD C1/P1 Th 280 A% 100 CBD C1/P1 Th 280 A% 100
CORT C1 Th 711 CORT C1 Th 711

280 ssl 1 Th 280 ssl 1 Th 280
Mass1 2.77 gicm Mass2 2.30 gicm Mass3 3.23 gicm

100 SSIPOL2 15642.32 mm*3 SSIPOL3 1417 .45 mm*3
Tot. Areal 1099.25 mm~2 Tot. Area2 491.75 mm~2 Tot. Area3 360.00 mm~2

g Tot. Density1 252.27 mgiem”3 Cort. Density2 1101.41 mgicm”3 Cort. Density3 1163.42 mgfcm”3
Trb. Density1 203.42 mgicm”3 Cort. Area2 142.50 mm~2 Cort. Area3 259.25 mm~2
Eendtiﬂg Test 200.00 mm Fracture Load X3 2978.54 N Mass1/Mass3 Ratio 0.86
eng
Bone Ultimate 180.00 MPa Fracture Load Y3 2668.26 N CrtArea2/TotAreal 12.96 %
Strength Ratio
Mode = Bone Contour Fracture Load X:v; Y:-->
CONTINUE il =-1ef:154 5
ROI CALCBD  CORTBD CONCPEEL  HISTO ssl LOOP pensity [ o«
MENU / ANALYSIS / RESULTS Used Mem.: 368 [kB] 07.09.2010 14:57
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=
STRATEC XCT-2002 poCcT ™

6.20 ¢
Name INT Height; Weight: 175;65 cm;kg
CT No. : 0020260 LEFT Slice 4/6 Object length : 365.0 mm female
Birth 1 22.12.1962 Pat.#:20180; xp600 Scan date : 18.10.2004 Age 41
Images are not for diagnostic purposes
20 mm FO3F05 o 0.500mm 20mm 0.500mm 20mm 0.500mm
limg/ . \\
ccm]
700 . 3
600
500
400
4 MUSCLE+BONE_AR. 5 BONE_AREA 6 TOTAL E .
e MUSCLE+BONE_AR. 66.00 % BONE_AREA 66.00 % TOTAL_AREA 66.00 %
CBD C3/P1Th 41 A% 100 CBD C1/P2 Th 280 100 A% - CBD C3/P1Th 52 A% 100
CORT C1 Th 711
200 8sl €1 Th 280 8slT €1 Th 280
Mass2 4.23 gicm
100 SSIPOL2 3634.15 mm~*3 SSIPOL3 3634.15 mm*3
Tot. Areal 6769.00 mm~*2 Tot. Area2 689.00 mmA*2 Tot. Area3 9730.25 mmA*2
& Cort. Density2 1116.39 mgicm”3
Cort. Area2 329.25 mm~2
(=Bone Area)
Muscle Density 71.92 mgicm”3 Marrow Density 14.83 mgicm”3 Fat+Muscle Density 49.68 mgicm”3
Muscle Area 6080.00 mm~2 Marrow Area 228.00 mmA*2 gonelMuscle Area 5.42 %
atio
Fat Area 2961.25 mm~2 Fat/Muscle Area 48.70 %
Ratio
Mode = Muscle Contour Fracture Load X:v; Y:-->
PRI ESCAPE
ROI CALCBD  CORTBD CONCPEEL  HISTO ssl LOOP pensiTy [ o«
MENU / ANALYSIS / RESULTS Used Mem.: 368 [kB] 07.09.2010 14:57
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Trabecular density
235 mg/cm3

@]

(

Bone-muscle

Trabecular density
153 mg/cm3

o

4

Bone-muscle

Trabecular
density
96 mg/cm3

®

4

Bone-muscle

Trabecular density
140 mg/cm3

®

d

Bone-muscle

© Novotec Medical GmbH 20

1.0

ratio 5.6% ratio 4.5% ratio 2.6% ratio 3.9%
female, 60 y female 61y female 74 y female 40 y
Diagnosis: Diagnosis: Diagnosis: Diagnosis:
normal Osteopenia Senile Osteoporosis
Physiologically Immobilisation Osteoporosis
adapted -

e, MOy, STRATEC
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Zonele de masurare si parametrii rezultati



Zonele de masurare la nivelul tibiei
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Zona de masurare la 4% de |la capatul distal al tibiel

* Proprietatile de interes
* Densitate trabeculara
« Schimbarile sunt predominante in aceasta zona

 Focalizarea analizei:
 Plerdere de masa osoasa
» Detectarea precoce a schimbarilor
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Exemple de densitate trabeculara

Sanatos Osteopenie Osteoporoza

235 mg/cms3 153 mg/cms3 06 mg/cms3




Imobilizare pentru 3 luni (tibie distala)

(Studiu de repaus la pat cu astronauti.)
22.8. 3.10. 2.12.

'mg/cm?3] 350,7 339,4 299,3

Trab.

‘mg/cm3] 279,2 269,8 225,3 (-20%)
Novotec Medical GmbH - www galileo-training.com /NOVO: STRATEC
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Schimbarile densitatii trabeculare pe parcursul a 8 ani
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Studiul longitudinal la Esslingen ELAN (n=62, 67 de ani)

Densitate trabeculara (pQCT) la tibia distala

Cazuri consecutive aleatorii, care demonstreaza mentinerea

oaselor odata cu Tnaintarea in varsta
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Zona de masurare la 14% de la capatul distal al tibiel

* Proprietatile de interes
- Cea mai scazuta masa osoasa in aceasta sectiune
+ Os cortical

- Focalizarea analizei:
« Cea mai buna corelatie cu
parametrii functiei musculare
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Zona de 14%: Masa osoasa vs. Varsta

Masa osoasa la 14% din tibia

distalaTibia
B
5-
_— 4-
L :
s
O 2 ©
=
]
19 ® male
O female
0 ] ] ] ] )
0 20 40 60 80 100

Age / years

Maximum Ground Reaction Force in Relation to Tibial Bone Mass in Children and Adults
Anliker E, Rawer R, Boutellier U, Toigo, Med Sci Sports Exerc, 2011



Forta maxima voluntara vs. Geometrie osoasa

Relatie intre functia musculara si parametrii ososi

A Barbat B Femeie
51 5
— 4- —_ 4-
§ 5
e 34 3 34
5 g
O 21 o 2
- =
= 1 . = - : R’ =0.765
y = 0.00Ix + 0.517 y=0.001x + 0.514
P < 0.001 P < 0.001
O || ] L] ] 0 ] || ] ]
0 1000 2000 3000 4000 0 1000 2000 3000 4000
leLH /N leLH /N

Maximum Ground Reaction Force in Relation to Tibial Bone Mass in Children and Adults
Anliker E, Rawer R, Boutellier U, Toigo, Med Sci Sports Exerc, 2011



Zona de masurare la 38% de la capatul distal al tibiel

* Proprietatile de interes
« Masa osoasa identica cu masa osoasa la 4%

» Variatii mai mici decat in zona de 4%

Focalizarea analizei:

* Relatia dintre masa osoasa
de la 4% si masa osoasa
de la 38% indica cantitatea
sau schimbarile in raport
Cu punctul de proiectare
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Raportul masei osoase: Zona de 4% / Zona de 38% vs. Varsta
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Osul ca organ:

Cartilajul articular, osul trabecular si cortical
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Deformare

Forta cauzeaza tensiune



Forta cauzeaza tensiune

Prag de formare
Deformarea tipica este de 0,2%
= 2000 p Deformatie (Strain)

Forta




11000N Forta cauzeaza deformare (tensiune)

Deformare 2000 pStrain N
Y. = 0.8 mm pentru o tibie tipica
de 400 mm in lungime

Prag de formare
deformare tipica de 0,2%
= 2000 u Strain




Modulul de elasticitate pentru materialul osos:
Proprietatea materialului E = stress / strain

E - __30N/mm?
0.002 Strain

= 15 000 N/mm?2

in directia de incarcare

Tensiune
maxima
tipica

30 N/mm?2

DezutiltZzare

2000 pStrain

H. Yamada, Strength of Biological Materials, 1970



Factorul de siguranta al materialului osos

y

Suprasarcinu FaCtOF de Siguranté
Tensiuqe 160N/ mm2 .
Maxiuma 30N/mm2 "~
tipica

30 N/mm?2

2000 pStrain

H. Yamada, Strength of Biological Materials, 1970



Tensiune maxima tipica la nivelul articulatiei si osului

l

o} ~\
(s

Zona de os cortical:
350mm?

11000 N
350 mm?

= 30N/mm?2

Tibia
Zona articulatiei:
1500mm?2
14% . 11000 N
| _ ,
4% ’)‘Ai ................................. ® 1500 mm2 7N/mm

cauzata de
11000N proprietatea materialului cartilajului




Tensiune tipica pe tibie
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Raporturi intre cartilajul articular si os

Raport de tensiune: Raport de densitate

Densitate corticala aparenta:

30 N/mm?2 | 1150 mg/cm?3
~ 4.3
7 N/mm?2 260 mg/cms

~ 4.3

Densitate trabeculara aparenta

Volum osos / volum de tesut (os total la 4%):

100 %
25 %

=4.0




Consecintele clinice pentru forta maxima

e Stresul si deformarea tolerabile ale cartilajului sunt
definite de proprietatile sale constante de material:

7 N/mm?

 1n perioada pubertitii, zona articulatiei se
adapteaza la forta maxima: o forta dubla necesita o
zona a articulatiei dubla

e Dupa perioada pubertatii, cresterea zonei
articulatiei nu mai este posibila

=>» Valoarea absoluta a fortei maxime voluntare este
fixata la sfarsitul perioadei de pubertate

=» Forta trebuie controlata prin tensiometre (organul
Golgi)



Zona de masurare la 66% de la capatul distal al tibiel

* Proprietatile de interes
- Cea mai mare suprafata transversala a muschiului

« Cea mai mica rata de schimbare a suprafetei
transversale a muschiului
(cand variaza pozitia de-a lungul tibiei)
» cea mai mica eroare de masurare cauzata de erori de
pozitionare

 Focalizarea analizei:

* Raport oase/muschi
* tipic: 5% .. 6%

« Parametrii musculari
 Sectiunea transversala a muschiului 2

(indicator substitut pentru forta musculara) . /

O Densitate muSCuIaré O0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 64 70 75 80 85 90 9-5710
. . o . P T Position Distal Tibia [% =
(Infiltrarea adiposa, pierderea functiei musculare).
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Zona de 66%: Raport oase/muschi

STRA ' XCT-2002 pQCT

Slice 143 Object length 1 350.0 mm
Pat #:206877 Scan date 122.02.2002

Images are not for diagnostic purposes

100 mm 0. 800 mm 0. 800 mm

1 MUSCLE+BONE_AR. 2 BONE_AREA 3 TOTAL_AREA
| MUSCLE+BONE_AR. BONE_AREA TOTAL_AREA

6528.684 mm"2 E58.56 mm"2 10510.08 mm*2

Suprafata osoasa

Suprafata muscutara —

73.00 malemn3 45.30 malem®3

. G DRapo

3981.44 mm"2 E7.83 %

Mode = Muscle Contour




Raportul oase / muschi la 66% din tibia distala vs. varsta
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Suprafata osoasa vs. suprafata musculara |a 66% din tibia distala

pre & postmenopauza

7,00 -
6,00 - .
NI y = 0,048x + 0,2245 .
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SchieRl, Willnecker, J.Musc.Skel.Int. Vol.2 Suprafata musculara la 66%[cm?]



Exemple de raporturi oase/muschi

Sanatos Osteopenie Osteoporoza

5.6 % 4,5 % ,6%0




Multumim pentru atentie
Daca aveti mai multe intrebari sau aveti nevoie de informatii suplimentare,
nu ezitati sa intrebati.



Mecanostat

Sistem cibernetic care implica osul, articulatiile,
muschii, fascia si neurologia

Vedere de ansamblu si actualizare - Partea 2

Harald Schubert
Stratec & Novotec Medical GmbH,
Pforzheim, Germany



Influenta fortelor musculare asupra oaselor



Cat de mari sunt fortele interne de varf si deformarile
de varf la tibie?

Cum pot fi calculate fortele interne din fortele
externe?



Forta statica pe tibie in timpul stationarii pe varful piciorului.
Forta de reactie a solului: 1 x greutatea corpului.

Forta pe tibie: e l Greutate corporala 80 kg
+ 800N 500N
= 3200N

De patru ori

greutatea corpulul

Foo;=1-800N = 800N (masurare)



Forta pe tibie in timpul unui salt pe un picior, pe varful piciorului
Forta tipica maxima de reactie a solului dupa pubertate: 3,5 x greutatea corpului

Forta pe Tibie:
8400N
+ 2800N
= 11200N

De 14 ori greutatea
corpulul

7 3.5 x greutatea corpului de 80 kg
l 2800N

<

=3 - 2800N
8400N

\
IR

Feo = 3,9 - 800N = 2800N (masurare)



11000N Forta cauzeaza deformare (tensiune)

Deformation 2000 ”Strain L
v = 0.8 mm pentru o tibie tipica
de 400mm lungime

Prag de formare

deformare tipica de 0,2%
= 2000 u Strain




Forta fiziologica maxima nu este generata in timpul
masurarii fortei izometrice

sau
masurarii fortei izocinetice

ci doar Tn timpul

miscarilor excentrice cu stocare de energie,
de ex. la sarituri.

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com @ ST@@TE c
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Masurarea fortei voluntare maxime
Salt pe un picior

"Sari pe varful piciorului cu
genunchiul indreptat cat mai sus
posibil!"

1.00-

“AAAAAAAN AN

0.00

"150'1 1 1 1 1 1 1 1 1
3.250s 4.000s 45008 5.000s 5.500s 6.000s 6.500s 7.000s

Time

Forta maxima de reactie a solului: 630 N

De 3,3 ori greutatea corpului




Masurarea fortei voluntare maxime
Salt pe un picior

"Sari pe varful piciorului cu genunchiul
indreptat cat mai sus posibil!"

3,50 -

3,25-
3,00- H n
275- H

2,50- r
2,25-

2,00-
1,75+

1,50-
1,25-
1,00-
075" - = S S

- tmmuuu_

0,00- 1 1 1 1 I 1 | 1 1 1 |
0,000s 1,000s 2,000s 3,000s 4,000s 5,000s 6,000s 7,000s 8,000z 9,000s 10,598
Time

Forta /kN

Forta maxima de reactie a solului : 3000 N
=de 3,75 ori greutatea corpului



Forta voluntara maxima

Copii sanatosi (intre 3 si 19 ani)

kids (Martin, Rawer);

Sportivi de varsta medie (>35 de ani)

100

5,0- 5,0-
4,5- 4,5- .
4,0- -;l..' ;:532:: 4,0 '!::: .:'. ;
! TRRERRNE ifEEh 79
sy s _{T _Li_'i'%_l--l_F "'35"'"" "‘"-f:L“?'?-"*'“'"..'" """"
: J . |J Pl R .5'5"’:::!.!" e,
30+ - 4-F--1- -_-1-!—-i-'-!--l—.-|-—l-4 ----3,41~-—v'--'-r-r-'°"r|:,ilq o .H-u'----—---'—-
N " L e .' D '.lh i ’ "3.0g
D225 1+ 3 o 0 ' e e, * . R
¢ ' . . o .. .
£ 2,0-
“ s Forta voluntara maxima la indivizii in forma:
1,0- Independent de sex
0.5. De 3,3 ori greutatea corpului la sfarsitul pubertatii
2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 30 40 5 60 70 80 90
Age Age
® femei
® barbati

Master Athletes(Felsenberg, Rittweger, Rawer)



Forta specifica a muschiului pe unitatea de suprafata musculara



Forta maxima a muschiului (varful piciorului) per

suprafata musculara vs. varsta
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Cine sau ce limiteaza fortele
musculare voluntare maxime in
bucla de feedback oase,
fascie/tendon, muschi?

De ce corpul trebuie sa controleze
aceste forte voluntare maxime?

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com /—\huo STRMATEC
cetit soy. MEDICAL MEDIZINTECHNIK
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Consecinte clinice pentru forta maxima

e Stresul si deformarea tolerabile ale cartilajului sunt
definite de proprietatile sale constante de material:

7 N/mm?

e n perioada pubertatii, zona articulara se adapteaz
la forta maxima: dublarea fortei necesita dublarea
zonei articulare

e Dupa pubertate, cresterea zonei articulare nu mai
este posibila si nu exista schimbari in sectiunea
transversala a tendonului

=>» Valoarea absoluta a fortei voluntare maxime este
fixata la sfarsitul perioadei de pubertate

=>» Forta trebuie controlata de extensimetre (organe
Golgi)



Are o0 masa musculara mare inseamna automat si forte
musculare mari?




Functia mecanostatului



Unitatea muschi-os/Mecanostat

H. Frost

* Frost H.M. The mechanostat: Un mecanism propus
patogenetic al osteoporozei si efectele asupra masel
osoase ale agentilor mecanici si nemecanici. Bone Miner.

1987:2:73-85.

Novotec Medical GmbH - www.galileo-training.com @ ST@@T E c
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Adaptat: Stare de echilibru

Geometria oaselor

Osteoclaste

H. Frost 1964

Osteoblaste

Muschi Forta

= >

Deformare

Mecanostat

1000uStr.  2000uStr. 1/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Adaptat: Stare de echilibru

Geometria oaselor

Osteoclaste

H. Frost 1964

Osteoblaste

Muschi Forta

= >

Deformare

Mecanostat

1000uStr.  2000uStr. 2/4



Canal

Haversian

Frost H.M., The Utah Paradigm of Skeletal Physiology 2004



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Adaptat: Stare de echilibru

Geometria osului

Repararea oaselor

Osteoclaste

H. Frost 1964

Osteoblaste

Muschi Forta

/"“\

Deformare

Mecanostat

1000uStr.  2000uStr. 4/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Q

H. Frost 1964

Ada

Geometria osului

ntat: Stare de echilibru

Repararea oaselor

Osteoclaste

Osteoblaste

Obiectivul mecanostatuluil:

mentinerea deformarii constante
(tensiunii)

—

—

. Ak

v/ i

Y
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1000pStr.

2000uStr.
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Adaptat: Stare de echilibru

Geometria osului

Hormoni

Repararea oaselor N_utritie
4—Medlcamente

Osteoclaste

Osteoblaste

Os

Deformare

Hormoni
Nutritie
Medicamente
Hormoni
Nutritie

Mecanostat

Medicamente

1000uStr.  2000uStr. 4/4



Mecanostat - adaptarea oaselor

Tranzitii si stare de echilibru



Tranzitii si stare de echilibru
ale Mecanostatului

Exemple de influente mecanice:
- Suprasolicitare (perioada de crestere)
- Neutilizare (paraplegici)

Exemple de influente hormonale:

- Schim
perioac
- Schim
perioac

oarea punctului de setare in
a de pubertate
oarea punctului de setare in

a menopauzeli



Exemple de influente mecanice:

Suprasolicitare
Exemplu: Perioada de crestere



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Suprasolicitare: Stare de echilibru

Fort Geometria osului Repararea osului
O ,a ﬁ

— Osteoclaste

— Osteoblaste
Imp

2

1) Cresterea fortei maxime

1/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Suprasolicitare: Stare de echilibru

Fort Geometria osului Reparea osului
orta ﬁ

— Osteoclaste

— Osteoblaste
Imp

Deformare +
1) Cresterea fortei maxime
- 2) Cresterea deformairii
Timp=

2/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Suprasolicitare: Stare de echilibru

Bone Geometry
Forta
""""" Osteoclaste
— Osteoblaste
Imp
Deformare +
e 1) Cresterea fortei maxime
2) Cresterea deformarii
— 3) Activarea osteoblastelor

3/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Suprasolicitare: Stare de echilibru

Geometria osului

Forta
A_V l
i | Osteoclaste
? ——— Osteoblaste
: : imp
Defo}mare : +
B4 1) Cresterea fortei maxime
2) Cresterea deformarii
— 3) Activarea osteoblastelor
| 4) Cresterea grosimii corticale
Gros’mea corticala :
i 5) Noua stare de echilibru
| i - Cresterea grosimii corticale
| . Timp - Deformare in zona de confort
: Stare : Stare de
i tranzitorie. i echilibru.

I 14/4



Masa musculara vs. masa osoasa la copii

3500
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Masa slaba (musculara) [g]

J.R.Zanchetta et al. Bone 16: Supplement 1995, 393S-399S
H. Schiel3l, H.M. Frost, W.S.S. Jee Bone (1998) 22: 1-6



Suprafata osoasa vs. suprafata musculara |la nivelul distal al
tibiei In punctul 66%

7.00 -
~ 6,00 - S
5 y = 0,048x + 0,2245 .
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©
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SchieRl, Willnecker, J.Musc.Skel.Int. Vol.2 Suprafata musculara la 66% [cm?]



Continutul mineral osos vs. forta voluntara maxima

A Barbat B Femeie
51 5
_— 4 — 4-
§ 5
e 34 3 34
5 S
O 21 o 2
: :
S o B R?=0.765
y = 0.00Ix + 0.517 y=0.001x + 0.514
P < 0.001 P <0.001
O || ] L] ] 0 ] || ] ]
0 1000 2000 3000 4000 0 1000 2000 3000 4000
leLH /N leLH /N

Maximum Ground Reaction Force in Relation to Tibial Bone Mass in Children and Adults
Anliker E, Rawer R, Boutellier U, Toigo, Med Sci Sports Exerc, 2011



Exemplu de influente mecanice:
Neutilizare
Exemple: Paraplegici
Un defect in sistemele neurologice

cauzeaza o functie musculara precara si o
rezistenta osoasa redusa



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Neutilizare: Stare de echilibru

) Geometrie 0s Reparare 0s
Forta ﬁ

Osteoclaste

Osteoblaste

v

1) Pierderea fortei maxime
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Neutilizare: Stare de echilibru

Deformare
A

Geometrie os

v

Reparare o0s

D

Osteoclaste

Osteoblaste

Timp;

1) Pierderea fortei maxime
2) Scaderea deformarii
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Neutilizare: Stare de echilibru

Forts Geometrie 0S

Osteoclaste

— Osteoblaste
imp

Peformare *
1) Pierderea fortei maxime
x 2) Scaderea deformarii
r— 3) Activarea osteoclastilor
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase
Neutilizare: Stare de echilibru

Forta
| |
o @
| |
—\ i
[ [
i i
| . Timp
i i
| |
Deformare i
A |
i i
i i
i
| |
_\ i
i i
: ' Timp;
|
i i
Grosjmea corticald |
i .
i i
| i
i i
[ i
i i .
| —
i : Timp
: Stare | Stare de
i Tranitie  echilibru

Geometrie os

Osteoclaste

Osteoblaste

v

1) Pierderea fortei maxime

2) Scaderea deformarii

3) Activarea osteoclastilor

4) Scaderea grosimii corticale

5) Noua stare de echilibru
- Scaderea grosimii corticale
- Deformare in zona de confort
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Exemplu de neutilizare:
Adaptare la paraplegici

4007 Tibia |
i O spastic
S x flasc
1
™ 300 ¢ |
= 80 .
O S Grup de referinta
N 200 80:
= oo !
) $
O
8 o *
100 @ o 0 0
= o o ®) o &°
67 | gt —s—e——
51 x 0 QO %@ © 0 o
0 | — | I I
0 10 20 30 40 50

Timp dupa leziune [y]

Stare tranzitorie Stare de echilibru

Eser et.al., Arch Phys Med Rehabil., 86(3), 2005



Tibia Radius

4%

Paraplegic




Polio: Nefolosire in timpul cresteri

Scaderea lungimii membrelor
datorita poliomielitel.




Exemplu de influente hormonale:

Schimbarea punctului de setare:
Pubertate



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbare punct de setare in perioada pubertatii: Stare de echilibru

Forta

Timp
Deformare

Timp'
Grosimea corticala

Tim|5

Geometrie os

Reparare o0s

R

Osteoclaste

Osteoblaste

1/4



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbare punct de setare in perioada pubertatii: Stare de echilibru

] Geometrie 0s Repare 0s
Forta ﬁ

Osteoclaste

m— Osteoblaste
imp

Deformare +
A

1) Schimbarea punctului de setare
- sistem mai sensibil la efort/deformare

2) Tensiune in afara zonei de confort

Timp'
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbare punct de setare in perioada pubertatii: Stare de echilibru

5 Bone Geometry Castig osos
Forta
Osteoclasts
m— Osteoblasts
imp
Deformare +

4

1) Schimbarea punctului de setare
—— - Sistemul mai sensibil la deformare
2) Deformarea nu se aflain zona de confort
Timp  3) Activarea osteoblastelor
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbare punct de setare in perioada pubertatii: Stare tranzitorie

Forta
A
' |
' |
i i
! i
| |
= i Timp
! !
|
Defarmare :
A | |
i i
i i
—— i
' |
i i
i i
I T >
i i Timp
' I
| |
Gros:imea corticala :
| |
|
' |
! i
i i R
; ! Timp
: Stare Stare de
! tranzitorie echilibru.

Geometrie os Castig osos

Osteoclaste

Osteoblaste

¥

1) Schimbarea punctului de setare

- sistemul mai sensibil la deformare
2) Deformare in afara zonei de confort
3) Activarea osteoblastelor
4) Cresterea grosimii corticale

5) Noua stare de echilibru

- cresterea grosimii corticale
- deformare in zona de confort
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Exemplu de influente hormonale:

Schimbarea punctului de setare:
Menopauza



Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbarea punctului de setare in timpul menopauzei: Stare de echilibru

) Geometrie os Reparare os
Eorta ﬁ
o Osteoclaste
— Osteoblaste
imp
Deformare
Timp=
Grosimea corticala
Timp=
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbarea punctului de setare in timpul menopauzei: Stare de echilibru

] Geometrie 0s Reparare 0s
Forta ﬁ

Osteoclaste

Osteoblaste

Tim[;

Deformare +
1) Stare de echilibru
- sistemul mai putin sensibil la deformare
~ 2) Deformare in afara zonei de confort

Timp'
Grosimea corticala

Tim|5
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Mecanostat: bucla de control a adantarii osoase

Schimbarea punctului de setare in timpul menopauzei: punctul de setare

5 Geometrie oS
Forta

Osteoclaste

— Osteoblaste
imp
“Strain +
1) Set Schimbarea punctului de setare
— - sistemul mai putin sensibil la deformare
~ 2) Deformare in afara zonei de confort
Timp 3) Activarea osteoclastilor

Grosimea corticala

Tim;;
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Mecanostat: bucla de control a adaptarii osoase

Schimbarea punctului de setare in timpul menopauzei. Stare tranzitorie

5 Geometrie os
Forta
! |
S EE— |
| : Osteoclaste
i |
! |
i ——— Osteoblaste
| : Timp
Defférmare :
A ! I . .
| ! 1) Set Schimbarea punctului de setare
o | - sistemul mai putin sensibil la deformare
| | nai put .
| | 2) Deformare in afara zonei de confort
i . —> 3) Activarea osteoclastilor
! | Timp o e :
| i 4) Scaderea grosimii corticale
. |
Grosimea corticala : -
| i 5) Noua stare de echilibru
s e | ~ o BAE .
i i - scaderea grosimii corticale
| | - deformare in zona de confort
I I >
; i Timp
: Stare Stare de
i tranzitorie echilibru
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Aria osoasa vs. aria musculara la nivelul distal al tibiei (66%)
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SchieRl, Willnecker, J.Musc.Skel.Int. Vol.2 Muscle Area gt 66% [cm?]



Consecinte clinice



Consecintele clinice ale adaptarii osoase dupa
menopauza sau a unei tulburari osoase primare

Forta e Schimbarea punctului de ajustare
| (mai putin sensibil la deformare)

Prag mai ridicat pentru remodelare.

=» Cauzeaza pierderea osoasa cu
aceeasi forta

Deformarea
A

=» Stresul si deformarea sunt ridicate

L dupa menopauza

=» Numar mai mare de defecte datorita
deformarii mai mari

Grosimea corticala =» Cresterea remodelarii datorita
numarului mai mare de defecte

=» Rata ridicata de remodelare
Reducerea rezistentei osoase,
cresterea riscului de fractura




Consecintele pentru practica clinica

e O crestere a masei 0soase sau a rezistentel
osoase nu va fi observata fara o crestere a
fortei maxime de varf!

(cu exceptia cazului in care punctul de setare a
fost modificat, de exemplu, prin hormoni,
medicamente ...)



Concluzii

e Osul este adaptat continuu la deformarile
maxime cauzate de forta maxima a muschiului
(mecanostat)

e O crestere a fortei voluntare maxime este
posibila numai in timpul cresterii sau dupa
deconditionare

e Genele si hormonii pot modifica punctele de
setare ale buclei de control (Mecanostat)

e Diagnosticul rezistentei osoase trebuie sa fie
legat de forta musculara - nu de varsta.



Multumim pentru atentie!



