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Praca oryginalna
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Influence of strontium ranelate on mineral and mechanical properties of the femur in orchidectomized rats

Summary

The purpose of the study was to determine the effect of Strontium Ranelate (RS) on the mineral density
and mechanical properties of the femur in male Wistar rats during experimental osteopenia induced by
bilateral gonadectomy. After adaptation, the rats were randomly divided and subjected to sham-operations
(SHO) (n = 10) and bilateral orchidectomy (ORX) (n = 20). ORX rats were subsequently divided into the
control group (ORX/K) and experimental group treated with RS (ORX/RS), administered by gavage, at
a dose of 900 mg/kg b.w. The experiment lasted 60 days and then the animals were killed, blood collected,
and femora isolated. Femora were analyzed using peripheral quantitative computed tomography (pQCT) to
determine volumetric bone mineral density of the cortical part of the shaft of the column (Ct.vBMD),
endoosteal and periosteal circumferences, cortical thickness (Ct.Th) and Strength Strain Index (SSI).
Measurements were performed on 50% of bone length. The bones were tested using the three-point bending
test to estimate ultimate strength and resilience. The activity of alkaline phosphatase (ALP) and concentra-
tions of Ca and P in the blood serum were estimated.

The obtained results indicated that the use of strontium ranelate in orchidectomized rats over a period of
60 days not only inhibited the reabsorbing processes induced by a lack of gonad steroids but also accelerated
processes of new bone tissue formation, which improved their mechanical parameters and ultimate strength
and maximum elasticity.
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orchidectomy

Osteoporoza, osteoporosis (osteon — kos¢, porus —
otwor, ubytek) jest przewlekla choroba szkieletu, na-
zywana takze zrzeszotowieniem kosci, charaktery-
zujaca si¢ ich niska masg 1 zmieniong mikroarchitek-
tura. Konsekwencja zmian osteoporotycznych JCSt
zwigkszone ryzyko ztaman i wolniejsze zrastanie si¢
kos$ci po ztamaniach (19). Zanikowe zamiany patolo-
giczne uktadu kostnego dotycza zarowno ludzi, jak
1 zwierzat. Jedna z przyczyn ich rozwoju jest obnize-
nie lub brak aktywnosci hormonalnej gonad, wynika-
jacej z wieku lub kastracji, podyktowanej wskazania-
mi lekarskimi lub wzgledami hodowlanymi (13, 18).
Szczegolna intensyfikacja proceséw zanikowych tkan-
ki kostnej stwierdzana jest po gonadektomii samcow
zwierzat towarzyszacych cztowiekowi, takich jak np.
koty 1 konie (8, 10, 28), u ktorych niecatkowicie roz-
winigty uklad szkieletowy, pozbawiony wptywu an-

drogenow gonadalnych, ulega powolnym lecz statym
procesom zanikowym (16, 29).

Leczenie osteoporozy jest trudne i polega na hamo-
waniu procesoOw osteolitycznych oraz intensyfikowa-
niu formowania kosci. Wigkszo$¢ stosowanych lekow
ogranicza wytacznie resorpcje tkanki kostnej poprzez
bezposrednie lub posrednie hamowanie aktywnosci
osteoklastow, spowolnienie metabolizmu tkanki kost-
nej i w efekcie podwyzszenie stopnia jej mineralizacji
(24,27). W terapii osteoporozy idealny bytby lek, kto-
ry jednoczesnie hamowatby osteoklastyczna resorpcje
oraz stymulowal formowanie nowej tkanki kostnej
przez osteoblasty. Takim podwojnym dziataniem cha-
rakteryzuje sig ranelinian strontu (RS) (2). Pod wzgle-
dem chemicznych RS to dwustrontowa s6l kwasu tio-
fenoacetylowego, zwanego tez kwasem ranelowym
(ranelic acid), cechujaca si¢ wysoka biodostgpnoscia,
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brakiem objawdéw ubocznych oraz dobra tolerancja.
W przewodzie pokarmowym wchianiany jest tylko
stront. Jego jelitowa absorpcja zachodzi zaréwno
w sposob bierny, jak i1 dzigki transportowi aktywne-
mu. Czynnikiem stymulujacym wchlanianie strontu
jest witamina D, zas waphi obniza jego jelitowa ab-
sorpcje (22). Ze Wzglqdu na fizyczne 1 chemiczne
podobienstwo strontu i wapnia, obydwa pierwiastki
kumuluja si¢ w ko§¢cu na podobnym poziomie. Stwier-
dzono jednak zr6znicowanie w rozmieszczeniu stron-
tu w kosci. Wyzsza jego zawartos¢ wykazano w tkan-
ce kostnej gabczastej niz zbitej. Wykazano rowniez,
ze nowo powstata tkanka kostna wykazuje 2-4-krot-
nie wyzsza zawarto$¢ strontu niz stara tkanka kostna.
Do czynnikdéw majacych wptyw na zawartos$¢ strontu
w kosciach zaliczy¢ nalezy rowniez zaabsorbowana
dawke oraz czas ekspozycj 1(5).

Niecatkowicie wyja$niony jest mechanizm wptywu
strontu na tkanke kostna. Przypuszcza si¢ istnienie
mechanizmu oddziatywania strontu poprzez receptor
wapniowrazliwy CaR (Calcium-Sensing Receptor).
Obecnosc tego receptora wykazana zostata w roznych
komorkach, z osteoblastami wlacznie. Peini on funk-
cje regulacyjna w odniesieniu do homeostazy wapnia.
Stront jest agonista CaR, niemniej jednak jego powi-
nowactwo do tego receptora jest nizsze niz wapnia (6).

Badania in vitro wykazaty stymulacyjny wplyw RS
na wzrost aktywno$ci osteoblastow, a takze zwigksze-
nie syntezy kolagenu oraz biatek niekolagenowych (7).
Badania osteoklastow prowadzone na hodowlach ko-
morkowych, jak 1 wyizolowanych komorkach wyka-
zaty, iz RS zmniejsza réznicowanie, dojrzewanie
1 aktywnos¢ resorpcyjng osteoklastow (9). Badania na
zwierzgtach zdrowych oraz ze zmianami osteoporo-
tycznymi, ktore indukowano przez unieruchomienie
(u obojga pici) oraz przez owariektomi¢ wykazaty, ze
RS zwigksza wytrzymato§¢ mechaniczna, powiazana
z powigkszeniem masy i parametrow objetosciowych
kosci (1, 9, 17).

Mimo iz wyniki dotychczasowych badan sa intere-
sujace poznawczo i wazne perspektywicznie, to brak
jest danych dotyczacych wptywu RS na tkankg kostna
samcow, oceniang w badaniu tomograficznym oraz
wytrzymatosciowym, w warunkach rozwijajacej si¢
osteopatii po usunigciu gonad.

Model dos§wiadczalny, z wykorzystaniem gonadek-
tomizowanych szczurow jest uznanym postgpowa-
niem, umozliwiajacym oceng rozwoju zmian osteopo-
rotycznych i ich odniesienie do ludzi, a takze innych
gatunkow zwierzat. Dodatkowo, umozliwia oceng
efektow wplywu réznorodnych zwiazkow i lekow na
metabolizm tkanki kostnej w warunkach rozwijajace;j
sig, jak 1 ustalonej osteopatii (4, 20).

Materiat i metody

Badania, po uzyskaniu akceptacji Lokalnej Komisji
Etycznej (nr 5/2003) dla planowanych procedur na zwie-
rzgtach, przeprowadzono na 30 samcach szczurdw rasy
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Wistar o masie ciata ok. 340 g+ 5 g, w wieku 80 dni. Zwie-
rz¢ta utrzymywano w typowych dla tego gatunku warun-
kach ze statym dostepem do wody i paszy LSM (Agropol,
Motycz, Polska), standardowo stosowanej w hodowli zwie-
rzat laboratoryjnych. Po siedmiodniowej adaptacji szczury
podzielono na grupe kontrolna, u ktérej wykonano opera-
cje rzekoma (sham operatlon) SHO (n = 10), polega]ch
na wykonaniu naci¢¢ worka mosznowego w sposéb unie-
mozliwiajacy uszkodzenie tkanki jader oraz grupg samcow,
u ktorych po wykonaniu ci¢g¢ worka mosznowego, a na-
stepnie podwiazaniu powrozkow nasiennych, jadra zostaty
usunigte (orchidectomy) — ORX (n = 20). Rany poopera-
cyjne, zardbwno w przebiegi operacji rzekomej, jak i orchi-
dektomii, zostaly zaszyte. Zabiegi operacyjne wykonano
w znieczuleniu ogdlnym, uzyskanym po domig¢$niowej
iniekcji ketaminy (Biowet-Putawy, Polska), atropinum sul-
phuricum (Polfa-Warszawa, Polska) i rometaru (Leciva,
Republika Czeska) w dawkach odpowiednio 10, 2 oraz
0,05 mg/kg m.c. Po 7-dniowej rekonwalescencji zwierzgta
po orchidektomii (ORX) podzielono wtdrnie na grupg kon-
trolna (orchidektomia/kontrola — ORX/K), otrzymujaca
ptyn fizjologiczny (n = 10) oraz do§wiadczalng (orchidek-
tomia/ranelinian strontu — ORX/RS) otrzymujaca wodny
roztwor ranelinianu strontu (n = 10) w dawce 900 mg/kg
m.c. Zastosowana dawka zostata wybrana w oparciu o wy-
niki badan Ammanna i wsp. (3), ktérzy w badaniach pro-
wadzonych na samicach szczuréw stwierdzili, iz byta ona
najbardziej efektywna w oddzialywaniu na metabolizm
kosci. W badaniach zastosowano preparat Protelos® 2 g
(Servier, Francja). Zarowno ptyn fizjologiczny, jak i RS
podawano codziennie sonda dozoladkowo w objgtosci
0,5 ml/100 g m.c., po uprzednim wazeniu samcéw. Po 60
dniach zwierzgta u§piono w atmosferze CO,, pobrano krew
z wktucia dosercowegoi u§miercono przez dyslokacje kre-
gbw szyjnych.

Przy zastosowaniu wysokiej rozdzielczosci obwodowe-
go ilosciowego tomografu komputerowego (pQCT) XCT
Research SA Plus (Stratec Medizintechnik GmbH, Pforz-
heim Niemcy) przeprowadzona zostala analiza kos$ci udo-
wej, w ktorej okreslono wolumetryczna gesto$¢ mineralng
tkanki kostnej zbitej (Ct.vBMD) — cortical volumetric bone
mineral density), wewngtrzny i zewngtrzny obwod trzonu,
grubos¢ warstwy tkanki kostnej zbitej (Ct.Th — cortical
thickness) oraz wskaznik wytrzymatosci mechanicznej (SSI
— Strength Strain Index) trzonu kos$ci udowej. Tomogra-
ficzna analizg kosci udowej wykonano w zakresie polowy
(50%) dtugosci kosci, przy wielkosci voksela 0,07 mm
1 predkosci skanowania 4 mm/min. Miejsce analizy okres-
lano po uprzednim skanowaniu wstgpnym (20 mmy/s) i prze-
prowadzeniu pomiaréw morfometrycznych kosci. Wspot-
czynnik progowy, réznicujacy tkanke kostna zbita od gab-
czastej, okreslono na poziomie 0,900 cm™'.

Oceng wytrzymatosciowa trzonu kosci udowej przepro-
wadzono w oparciu 0 metodg trojpunktowego testu ugie-
cia z wykorzystaniem aparatu obcigzeniowego Instron 4302
(11). Kosci charakteryzowano parametrami wytrzyma-
fosciowymi, takimi jak: warto$¢ sity maksymalnej oraz sity
w punkcie przekraczania granicy sprezystosci. Uzyskane
wyniki przeliczono na moment sity F - L/4 (F — dziatajaca
sita; L — odleglo$¢ pomigdzy punktami podporu), a war-
tosci wyrazono jako N - mm (25).
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W surowicy krwi okreslono, metoda Tab. 1. Wolumetryczna gesto$¢ mineralna tkanki kostnej zbitej (Ct.vBMD), gru-

spektrofotometryczna, aktywnos$¢ fosfa-
tazy zasadowej, a takze st¢zenie Ca i P.

bos¢ tkanki kostnej zbitej (Ct.Th) oraz wskaznik wytrzymalo$ci mechanicznej
(SSI), mierzone w 50% dlugosci kosci udowej (x £ SEM, n = 10)

Uzyskane wyniki przedstawiono jako
srednig 1 bledy standardowe Sredniej

Analizowany parametr

Operacja rzekoma
(SHO)

Orchidektomia/
kontrola
(ORX/K)

Orchidektomia/
ranelinian strontu
(ORX/RS)

(X+ S.E.M.). Dla wykazania istotnych

r6znic migdzy grupami przeprowadzono
jednoczynnikowa analizg¢ wariancji, a na-
stepnie test post hoc Tukeya dla porow-
nan wielokrotnych. Réznice uznano za
istotne statystycznie przy p < 0,05. Ob-
liczenia statystyczne przeprowadzono

(CL.Th) (mm)

Gesto$¢ mineralna tkanki kostnej
zhitej (Ct.vBMD) (mg/mm3)

Grubo$¢ tkanki kostnej zbitej

Wskaznik wytrzymatos$ci
mechanicznej (SSI) (mm?®)

1350,21 + 51,2130 | 1245,21 = 43,302 | 1384,54 + 32,61P

0,75 = 0,033 0,70 = 0,022 0,79 = 0,020

9,66 = 0,312 9,01 £ 0,192 9,99 x 0,25Y

z wykorzystaniem programu Statistica
(StatSoft, Inc. Tulsa, USA).
Wyniki i omowienie
Trzon ko$ci dhugich w wigkszosci utworzony jest
z tkanki kostnej zbitej. W poczatkowym okresie, hipo/
afunkcja hormonalna gonad wywiera stabszy wplyw
na rozwoj metabolicznej osteopatii tkanki kostnej zbi-
tej niz gabczastej. W badaniach wlasnych wykazano,
ze 67-dniowy okres braku oddzialywania hormonow
ptciowych meskich pochodzenia gonadalnego obnizyt
o 11,0% wolumetryczna ggstos¢ mineralna tkanki kost-
nej zbitej (Ct.vBMD), mierzona w potowie (50%) dtu-
gosci kosci udowej, w porownaniu z warto§ciami uzy-
skanymi w grupie operowanej rzekomo (SHO). Poda-
wanie ranelinianu strontu (RS) zwigkszyto natomiast
warto$¢ tego parametru do 1384,54 mg/cm?, ktory byt
o 13,2% wyzszy w poroOwnaniu z orchidektomizowa-
na grupa kontrolna (ORX/K) (p <0,05) (tab. 1). Wska-
zuje to nie tylko na zapobieganie przez RS zanikowi
kostnemu, ale dowodzi jego wplywu na zwigkszanie
wolumetrycznej gestosci mineralnej tkanki kostnej
zbitej. Brak wptywu sterydowych hormonow picio-
wych meskich pochodzenia gonadalnego zaznaczyt
si¢ rOwniez zmniejszeniem (6,7%) grubosci tkanki
zbitej kosci udowej (Ct.Th) szczuréw grupy ORX/K
W porownaniu z warto$ciami

Objasnienie: a, b, ¢ — litery oznaczaja statystycznie istotne réznice migdzy $rednimi
grup kontrolnych i doswiadczalnej (p < 0,05)

(SHO), odpowiednio o 4,0% oraz 3,8%. Wzrostowi
obwodu zewngtrznego w grupie ORX/K towarzyszy-
to, wynikajace ze zintensyfikowanej resorpcji, powigk-
szenie obwodu wewngtrznego (10,1%) (p <0,05),aw
konsekwencji objetosci kanatu szpikowego. Takie
zmniejszenie grubos$ci $ciany kosci jest typowe w prze-
biegu osteoporozy (15). Mimo zwigkszonego ze-
wnetrznego obwodu, sze$édziesigciodniowy okres
podawania RS ograniczyt powigkszenie obwodu we-
wnetrznego kosci udowej gonadektomizowanych sam-
cow do wartos¢ 2,8%, w odniesieniu do grupy SHO.
Swiadczy to o ograniczeniu przez RS §rodkostnej re-
sorpcji tkanki w warunkach rozwoju osteopenii po
gonadektomii (ryc. 1).

Ocena wytrzymato$ci mechanicznej ko$ci przepro-
wadzana jest zazwyczaj w oparciu o trojpunktowy test
ugiecia (3, 11, 26). Zastosowanie techniki wysokiej
rozdzielczo$ci obwodowej ilosciowej tomografii kom-
puterowej (pQCT) umozliwia okreslenie tzw. wskaz-
nika wytrzymatosci kosci SSI (Strength Strain Index).
Analizg tego parametru mozna przeprowadzi¢ nie tyl-
ko w materiale izolowanym, ale rowniez przyzycio-
wo. To nieinwazyjne badanie umozliwia prognozowa-

zanotowanymi w grupie SHO. [mm]

Podobnie jak Ct.vBMD, row- | 14
niez Ct.Th wzrosta po zastoso- | | a
waniu RS do 0,79 mm 1 byta

o 11,4% wigksza w porowna- | 19|
niu z grupa ORX/K (p < 0,05) 8]
(tab. 1). Zmiana grubosci $cia-
ny ko$ci wynika ze zmian ob-
wodow trzonu ko$ci zard6wno 4
zewngetrznego (podokostnowe-
g0), jak i wewnetrznego (od

6 11,78

a a
a 2 ab
] 12,24
‘
24
, , N , ,

strony jamy szpikowej). Ze- 0

, , S Operacja Orchidektomia/  Orchidektomia/ Operacja Orchidektomia/  Orchidektomia/
Wl’thI‘ZIly obwod kosci udo- rzekoma kontrola ranelinian strontu rzekoma kontrola ranelinian strontu
(SHO) (ORX/K) (ORX/RS) (SHO) (ORXI/K) (ORX/RS)

wych orchidektomizowanych
szczurdOw grupy kontrolnej

Obwod zewnetrzny

Obwéd wewnetrzny

(ORX/K) oraz doswiadczalne;j
(ORX/RS) zwigkszyty si¢
w odniesieniu do wartos$ci
w grupie rzekomo operowanej

Ryc. 1. Obwdéd zewnetrzny i wewnetrzny trzonu kos$ci udowej szczuré6w samcow, mie-
rzone w potowie (50%) dlugosci (x = SEM; n = 10)

Objasnienie: a, b, ¢ — litery 0znaczaja statystycznie istotne roznice miedzy srednimi grup kon-
trolnych i doswiadczalnej (p < 0,05)
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Uzyskane w do§wiadcze-
niu wyniki wskazuja, ze go-

nadektomia obnizyta wskaz-
nik wytrzymatosci na zgi-
nanie kosci udowej orchi-

a dektomizowanych samcow
2 grupy kontrolnej (ORX/K)
w badanym miejscu 0 9,1%,
za$§ podawanie RS zwigk-
szyto warto$¢ tego parame-
tru 0 3,3% w odniesieniu do

[Nemm]
140,00
b
120,00/ ab a
100,00+
80,00 a
60,00 118,33 [112,95] 121,70
40,00+ 74,00
20,00+
0,00 T . i ;
Operacja Orchidektomia/  Orchidektomia/ Operacja Orchidektomia/  Orchidektomia/
rzekoma kontrola ranelinian strontu rzekoma kontrola ranelinian strontu
(SHO) (ORX/K) (ORX/RS) (SHO) (ORX/K) (ORX/RS)
Sita maksymalna Sita sprezysta

grupy operowanej rzekomo

(SHO) (tab. 1).
Prognozowana wytrzy-

matos$¢ ko$ci, oceniana ba-

Ryec. 2. Sila maksymalna oraz sprezystos¢ kosci udowej samcow szczurow (x = SEM, n = 10)

Objasnienie: jak naryc. 1.

nie wytrzymato$ci mechanicznej kosci. Metoda opie-
ra si¢ o zatozenie, ze o wytrzymatosci kosci dtugich
decyduja wtasnosci struktury tkanki kostnej zbitej,
a w szczegblnosci jej gestos¢ i rozmieszezenie na ob-
wodzie przekroju. W pierwszej kolejnosci okreslany
jest zginajacy lub skrecajacy moment bezwtadnosci
(CSMI), charakteryzujacy geometryczny ksztalt prze-
kroju wzgledem trojwymiarowego uktadu wspotrzed-
nych przechodzacego przez geometryczny srodek kos-
ci. Wyliczenie polega na okresleniu calkowitej sumy
powierzchni vokseli (najmniejszy element przestrze-
ni, odpowiednik piksela w grafice dwuwymiarowe;j)
warstwy tkanki zbitej pomnozonej przez kwadrat od-
leglosci od wybranej osi (ryc. 3). Program do oblicze-
nia wskaznika wytrzymatosci SSI wykorzystuje row-
niez, okreslona tomograficznie, wolumetryczna gestos¢
mineralng (vBMD) 1 promien kosci (ryc. 4) (12, 21).
W prezentowanych badaniach wskaznik wytrzyma-
tosci kosci na zginanie, obliczony zostal w oparciu
o moment bezwladnosci (xCSMI), ktoérego o$ odnie-
sienia odpowiadata kierunkowi badania kosci w troj-
punktowym tescie ugigcia.

z XCSMI =X (A, +d ?)
pCSMI =X (A, *d?

Ryec. 3. Schematyczne przedstawianie zginajacego (xCSMI)
i skrecajacego (pCSMI) momentu bezwladnosci przekroju
porzecznego, obliczonego jako suma pola powierzchni wy-
branych wycinkéw (vokseli) (A) oraz kwadratu odleglosci do
odpowiedniej osi zginajacej (d ) lub skrecajacej (d) (12)

daniem pQCT, potwierdzo-
na zostala w trojpunktowym
tescie ugigcia, ktory umoz-
liwia okres$lenie rzeczywistej wytrzymato$ci izolowa-
nych kos$ci na dziatanie sit odksztalcajacych (14, 23,
25).

Ocenie poddano sil¢ maksymalna oraz sil¢ sprezys-
ta. Uzyskane wyniki wskazuja na spadek wartosci sity
maksymalnej, jak 1 sprezystej kosci udowej samcow
grupy ORX/K w pordéwnaniu z warto§ciami u sam-
cow grupy SHO odpowiednio o 4,5% oraz 8,1%. Po-
dawanie RS zwigkszyto wytrzymato$s¢ mechaniczna
oraz sprezystosc kosci udowej gonadektomizowanych
samcoOw w porownaniu z grupa ORX/K, a uzyskane
wyniki byly zblizone do warto$ci zanotowanych w gru-
pie SHO (ryc. 2).

Alkaliczna fosfataza (ALP) jest enzymem, ktérego
zwigkszona aktywnosc¢ §wiadczy o intensyfikacji osteo-
blastycznego formowania kosci. Spadek aktywnosci
tego enzymu o 10,3%, w pordwnaniu z warto§ciami
zanotowanymi w grupie SHO, stwierdzono w osoczu
krwi samcéw grupy ORX/K. Aktywnos$¢ ALP badana
w osoczu krwi samcow otrzymujacych RS byla
o0 18,4% wyzsza w pordwnaniu z wartosciami zanoto-
wanymi w grupie SHO (tab. 2). Stgzenie Ca w osoczu
krwi nie wykazywato istotnych réznic migdzy poszcze-
golnymi grupami. Brak zmiany aktywnosci ALP oraz
stezenia Ca, po zastosowaniu zwiazku stabilnego stron-
tu, stwierdzil w swoich badaniach rowniez Hott i wsp.
(17). Stwierdzono natomiast wzrost st¢zenia P w gru-
pie ORX/K (5,9%) w odniesieniu do grupy SHO. Sto-

od?e vBMB
avBMD

=L
SST= EcMx

Ryc. 4. Wzor na obliczenie wskaznika wytrzymalo$ci mecha-
nicznej (SSI) kosci (21)

Objasnienia: A —pole wycinka (voksela); d — odlegtos¢ od $rod-
ka geometrycznego; vBMD — wolumetryczna ggsto$¢ mineralna
wycinka (voksela); avBMD — gestos¢ wedtug norm fizjologicz-
nych (1200 mg/cm?); EcMx — maksymalny promien wzdtuz osi X
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Tab. 2. Aktywnos¢ fosfatazy zasadowej (ALP) oraz stezenie
wapnia i fosforu w surowicy krwi szczuréw samcoéw grup
kontrolnych i doswiadczalnej (x = SEM, n = 10)

iy | O [ G [ o,
LEVERTEL (SHO) (ORX/K) (ORX/RS)
ALP (U/) 89,2 + 4,202 80,0 + 2,842 98,0 + 2,710
Ca (mo/dl) 9,91+0412 | 9,954 0,25 10,31 = 0,382
P (mg/dl) 9,00+0,53 | 9,560,692 6,84 + 0,35

Objasnienie: jak w tab. 1.

sowanie RS zmniejszyto osoczowe stezenie P o0 24%
w stosunku do grupy SHO (p < 0,05) (tab. 2).
Podsumowujac podkresli¢ nalezy, ze codzienne po-
dawanie dozotadkowe ranelinianu strontu (RS) przez
okres 60 dni przeciwdziatato, wywotanej gonadekto-
mia, utracie masy kostnej samcow szczuroéw, wykaza-
nej na modelu kosci udowe;j. Efektem dziatania rane-
linianu strontu byto ograniczenie zaré6wno procesow
zanikowych tkanki kostnej, jak i indukowanie powsta-
wania nowych jej struktur o wyZszym stopniu zmine-
ralizowania, co prowadzito do wzrostu wytrzyma-
tosci mechanicznej kosci na dzialanie sit odksztalca-

jacych.

Wyjasnienie uzytych skrotow:

RS - ranelinian strontu

SHO - grupa kontrolna szczuréw operowanych rzekomo (sham-operated)

ORX/K — grupa kontrolna szczuréw orchidektomizowanych (orchidectomized)

ORX/RS — grupa doswiadczalna szczuréw orchidektomizowanych

Ct.vBMD — wolumetryczna ggstos¢ mineralna tkanki zbitej kosci udowe;j (corti-
cal volumetric bone mineral density)

Ct.Th — grubos¢ warstwy tkanki zbitej kosci udowe;j (cortical thickness)

SSI — wskaznik wytrzymato$ci mechanicznej (strength strain index)

pQCT — obwodowy iloSciowy tomograf komputerowy (peripheral quantitative
computed tomography)

CSMI — moment bezwtadnosci przekroju poprzecznego (cross sectional moment
of inertia)
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