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RESUMO: A osteoporose € uma condigédo
em que o0s 0ssos se tornam frageis e
propensos a fraturas devido a perda de
densidade Ossea. Essa doengca afeta
milhdes de pessoas em todo o mundo e é
particularmente prevalente em mulheres
ap6s a menopausa e em idosos. Os
0ss0s sdo tecidos vivos em constante
remodelagdo, mas na osteoporose, ocorre
um desequilibrio celular que resulta em
0ss0s mais fracos. A desinformagéo sobre
a osteoporose é um problema significativo,
pois muitas pessoas ndo reconhecem a
gravidade da doenca e dessa forma nao
realizam a prevencéo de maneira adequada.
E comum pensar que a osteoporose s6
afeta mulheres idosas, mas homens e
pessoas mais jovens também podem ser
afetados. Muitas vezes, a falta de sintomas
visiveis no inicio da doenga contribui para a
subestimacéao do risco. O diagnéstico é feito
através da densitometria 6éssea, que mede
a densidade mineral dos ossos. No entanto,
muitas pessoas ndo realizam exames
preventivos, o que dificulta a deteccdo
precoce. Em muitos casos, o manejo da
osteoporose envolve a combinacdo de
estratégias ndo medicamentosas, como
mudancas na dieta para incluir mais
alimentos ricos em calcio e vitamina D,
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praticas regulares de exercicios que promovem a forga e o equilibrio, além da adocgédo de
medidas para prevenir quedas, especialmente em idosos. A prevencdo da osteoporose
deve comecgar cedo, com uma alimentagdo rica em calcio e vitamina D, exercicios de
fortalecimento 6sseo e evitando fatores de risco como tabagismo e consumo excessivo de
alcool. Consequéncias graves, como fraturas, dor crénica e perda de mobilidade, podem
ser evitadas com a adogao dessas medidas preventivas. A conscientizagdo sobre a doencga
€ crucial para a detecgéo precoce e 0 manejo eficaz, garantindo uma melhor qualidade de
vida para os individuos afetados. Assim, é importante estar ciente dos fatores de risco e das
medidas preventivas para lidar com a osteoporose. Uma maior divulgacéo de informacgbes
corretas e a promocao de exames preventivos séo essenciais para combater a desinformagao
e promover a saude Ossea.

PALAVRAS-CHAVE: Osteoporose; Prevencao; Fratura; Informacéo.

INTRODUCAO

Aosteoporose é uma doenga multifatorial progressiva que degrada a microarquitetura
Ossea, o qual acarreta aumento da porosidade do o0sso, haja vista que ha significativa
perda de constituintes minerais, em especial o calcio. Desse modo, o individuo encontra-
se mais suscetivel a sofrer fraturas por baixo impacto, indicando que em qualquer queda
0 0sso pode vir a se romper (MANUAL BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021). Tal
disturbio é prevenivel, e para isso deve-se ser realizado o diagnostico precoce, mas como
a doenca néo apresenta sintomas iniciais tipicos o mesmo € negligenciado pelos individuos
(LESNYAK, BILEZIKIAN, ZAKROYEVA, 2020).

O tecido 6sseo apresenta trés tipos principais de células: osteoblastos, osteocitos
e osteoclastos. Os osteoblastos séo células jovens e estdo relacionados com a formagéo
da matriz éssea, produzindo colageno tipo 1 e proteinas que a compdem, além disso, tais
células sa@o responsaveis pela mineralizagédo 6ssea, através do deposito de céalcio na matriz
(ROSS) . Ja os osteocitos sdo células adultas, que tém origem a partir dos osteoblastos,
e tém a funcao de atuar na manutencé@o do 0sso, sendo células com menor tamanho que
os osteoblastos. Apresentam muitas fungdes, e uma das principais € a percepgao da forca
mecanica aplicada no 0sso, sendo que quanto mais estimulo fisico houver, maior sera
a formacédo e a manutencdo do tecido. No entanto, com pouco estimulo, ocorre perda
0ssea, ja que os ostedcitos secretam metaloproteinases que degradam o tecido 6sseo
(UNOESTE, 2022. ROSS)

Os osteoclastos, principais células relacionadas com a osteoporose, estao presentes
na superficie do osso e sdo células fagociticas responsaveis pela reabsor¢cdo da matriz
6ssea. Elas degradam o tecido, diminuindo a quantidade de célcio no osso e aumentando
o célcio sérico. Essa agcdo modeladora é devida principalmente as enzimas hidroliticas, que
decomp6em a matriz organica e inorganica do 0sso, e as metaloproteinases, que degradam
0 colageno e outras proteinas da matriz (UNOESTE, 2022). Para que os osteoclastos
comecem a agir, 0 ambiente precisa estar acido. Isso é possivel porque no citoplasma
dessas células ha anidrase carbdnica, que forma &cido carbénico utilizando CO2 e agua,
criando assim um ambiente propicio para a reabsor¢éo 6ssea (UNOESTE, 2022. ROSS)
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O controle dos osteoclastos é realizado por dois horménios principais: calcitonina
e paratorménio (PTH), e acdo de algumas citocinas especificas. O primeiro tem origem
das células parafoliculares, as quais se situam entre os foliculos tireoidianos da glandula
tiredide (ROSS), e por meio da ligacdo em receptores especificos nos osteoclastos, acaba
inibindo sua atividade (LANNA, MONTENEGRO, PAULA, 2003). O segundo, apresenta
acao antagobnica a calcitonina, possuindo um campo de ligagdo com os osteoblastos, onde
ha acéo indireta sobre os osteoclastos (LANNA, MONTENEGRO, PAULA, 2003). Quando
as células responsaveis por construir a matriz 6ssea entram em contato com o PTH, ha
ativacéo importante de genes que resultam na degradacéo da matriz 6ssea, e desse modo
€ recrutado osteoclastos, e como consequéncia ocorre degradagéo 6ssea (GRACITELLI et
al. 2002). No caso de regulagéo por citocinas (proteinas produzidas pelo sistema imune),
a interleucina 1 e 6 somado ao fator de necrose tumoral (TNF) também potencializam a
atividade do osteoclasto, aumentando a reabsorgéo éssea.

Evidencia-se que o controle da secrecdo de PTH e calcitonina é controlado por
feedback negativo, no qual as respostas e estimulos séo alterados o tempo todo com base
nas necessidades do organismo (GUYTON & HALL, 2021). Assim, caso haja diminuicao
do célcio sérico, PTH sera liberado, mas se tal ion estiver aumentado, a calcitonina atuara
inibindo a desmineralizagdo 6ssea. Em mulheres, o estrégeno (hormdnio ovariano) também
tem papel fundamental no controle do metabolismo 6sseo, sendo que a diminuicdo do
horménio (com a menopausa) aumenta a producdo de citocinas, e com isso impulsiona
os osteoclastos (ROSS). Dessa forma, a atividade excessiva dos osteoclastos, somado a
desequilibrios hormonais como a calcitonina, paratorménio e estrogeno (em mulheres no
pbs menopausa) sdo 0s grandes responsaveis por desencadear a osteoporose.

A doenca pode ser classificada como primaria ou secundaria, sendo a primaria
subdividida em tipo | e tipo Il. A tipo | esta diretamente relacionada com a menopausa
nas mulheres, onde ocorre rapido prejuizo da massa 6ssea devido a queda hormonal de
estrbgeno, enquanto a tipo Il € pertencente ao envelhecimento, presentes em homens
e mulheres, surgindo por uma deficiéncia de calcio, estimulando a paratiredide a liberar
paratormdnio e esse induzindo os osteoclastos a maior reabsorgéo da matriz 6ssea, como
citado anteriormente (LANNA, MONTENEGRO, PAULA, 2003. GRACITELLI et al. 2002 ).

A osteoporose secundaria, como o nome indica, resulta de outras alteragdes
no organismo, como o uso de drogas, o consumo excessivo de éalcool e o uso de
corticosteréides, sendo o rim o principal 6rgao afetado. O rim é responsavel pela ativagéo
da vitamina D (calcitriol), e quando sua fung&o estd comprometida, essa conversdo nao
ocorre, dificultando a absorcédo de calcio, que depende da vitamina D. Como resultado,
grande parte do calcio € excretada, levando a ativagéo constante da glandula paratiredide.
Essa ativagcéo continua, devido a baixa absorgéo de calcio, resulta em uma condicao clinica
conhecida como hiperparatireoidismo secundario (GUYTON & HALL, 2021).
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De acordo com a International Osteoporosis Foundation (IOF) (2022), cerca de 500
milhdes de pessoas no mundo possuem osteoporose e, 15 milhdes no Brasil (BIBLIOTECA
VIRTUALEM SAUDE, 2022). Anualmente, 200 mil pessoas morrem no pais em consequéncia
da doenca (BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE, 2021). Embora seja uma patologia de alta
prevaléncia, apenas 20% dos individuos sabem que a possuem, pois 0 seu desenrolar
é silencioso e na maior parte das vezes assintomatico, o qual dificulta o tratamento da
doenca (ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DE GOIAS, 2023). Como resultado, estima-se que
50% das mulheres no p6s-menopausa e 20% dos homens com 50 anos ou mais sofrerao
fraturas osteoporéticas em um futuro proximo (MINISTERIO DA SAUDE, 2022), ja que a
falta de conhecimento sobre a doenga aumenta o nimero de fraturas. Agora, em relacdo a
prevaléncia da osteoporose, dados estatisticos mostram que na américa latina, os nimeros
variam de 12,1% a 17,6% da populagéo feminina total acometida com mais de 50 anos
(MANUAL BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE).

Em suma, a osteoporose esta presente mais em mulheres do que em homens a
partir dos 50 anos, 0 que se deve ao hipoestrogenismo conforme ja discutido. No entanto,
depois dos 70 anos ambos 0s sexos sdo acometidos de forma similar, perdendo a mesma
propor¢ao de massa 6ssea (IOF, 2021). Contudo, os homens tém mais probabilidade de
morte por fratura éssea (apds os 70 anos), devido a menor realizacao de prevencgao e a falta
de conhecimento sobre a presenca da doenca. Estatisticas mostram que a probabilidade
de um homem procurar atendimento médico é de 20 a 25% menor do que a das mulheres,
o que justifica o maior nimero de fraturas nesse grupo (IOF, 2021. BIBLIOTECA VIRTUAL
EM SAUDE, 2022).

Quanto ao local da lesdo 6ssea, a fratura de quadril faz-se a de maior incidéncia,
e tal quadro deve-se agravar, visto que em 2015 houve 80.640 casos de fraturas nessa
regido e a previsao € que em 2040 tal nimero ultrapasse 198 mil (MANUAL BRASILEIRO
DE OSTEOPOROSE, 2021). J4 em comparagdo com a década de 90, a fratura de quadril
em homens deve aumentar 310% e em mulheres tal aumento ficara em torno de 240% até
0 ano de 2050 (BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE, 2022).

De acordo com estudos de AZIZIYEH et al. 2019, alguns paises da américa latina
como Brasil, Argentina, México e Coldmbia no ano de 2018 totalizaram juntos 1,17 bilhGes
de gasto em fraturas com vitimas da osteoporose, e 0s custos no Brasil, alcanc¢a 1,2 bilhao
anualmente, sem contar com a perda com a produtividade das pessoas, ja que parte se torna
economicamente inativa, o que ultrapassa 700 milhGes de reais (MANUAL BRASILEIRO
DE OSTEOPOROSE, 2021). O tratamento para aqueles que apresentam osteoporose mas
nao lesionaram o tecido 6sseo, inclui uma rede multiprofissional, como fisioterapeutas e
médicos especializados, praticas de atividade fisica para uma uma melhor qualidade de
vida do individuo, além da utilizagdo de medicamentos especificos para a doenga, o que faz
o Estado gastar mais de 31 milhées anualmente com tratamento medicamentoso (MANUAL
BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021. MIGUELINO, MUNIZ, 2020).
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Figura 1: Comparagéo entre osso saudavel e com osteoporose

Fonte: Centro brasileiro de Ortopedia e Traumatologia (2020)

Objetiva-se com este estudo abordar o desconhecimento da populagdo sobre a
doenca (falta de informacgéo) e a negligéncia frequentemente associada a ela. Este artigo
também visa explicitar a importancia da prevencao nas diferentes fases da vida, com o
intuito de reduzir a incidéncia da osteoporose. Pretende-se salientar que a osteoporose
ndo deve ser subestimada, considerando que a taxa de letalidade se torna significativa a
partir das lesdes 6sseas, e por isso medidas preventivas sdo necessarias para amenizar
os impactos da doenca.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo que aspira contribuir com o0 conhecimento cientifico
sobre o melhor entendimento sobre o tema em questdo. Tais materiais foram coletados
nas principais bases de dados como: Pubmed (biblioteca de medicina americana), SciELO
(portal eletrbnico onde sdo compartilhados periédicos cientificos completos), Ministério
da Saude, Manual Brasileiro de Osteoporose e Brazilian Journal of Development. Foram
realizados acesso eletrénico nessas ferramentas, e a partir disso foram extraidos dados
estatisticos, citacbes e outras informac¢des consideradas relevantes. Vale ressaltar
que também foram utilizados consultas em livros de fisiopatologia e fisiologia, os quais
contribuiram com a construcao deste estudo.

O critério de selegdo correspondeu aos seguintes passos: (a) busca de resumos
com base em titulos relacionados com tema de interesse, utilizando os descritores:
“Osteoporose”, “Fratura”, “Agdes preventivas contra doencgas” e “Mortalidade”, disponiveis
no Decs/Mesh (Descritores em Ciéncias da Saude). Logo, artigos e livros que ndo eram
condizentes com o tema foram excluidos; (b) analise de tempo do material, de modo que
s6 foram escolhidos artigos dos ultimos cinco anos (2020-2024), excluindo-se aqueles com
data anterior; (c) inclusdo de artigos disponibilizados gratuitamente e escritos em inglés ou
portugués; e em seguida (d) conexdo de informacbes dos diferentes materiais aprovados
nessa selecao a fim de se atingir o objetivo proposto.
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Depois de os arquivos serem submetidos a esse procedimento, houve leitura integral
dos 12 artigos selecionados para a elaboracéo deste trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Em estudo conduzido por KLACK et al. (2021) no Centro de Saude Butanta (CSE)
revelou que, dos 101 pacientes entrevistados, com idades entre 18 e mais de 65 anos e
de ambos os sexos, 60% possuiam um conhecimento superficial sobre a osteoporose,
reconhecendo seus efeitos nos o0ssos, enquanto os outros 40% n&o tinham nenhum
conhecimento sobre a patologia. Tal fato prova que apesar de ser uma doenga recorrente,
que afeta 15 milhdes de brasileiros (BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE, 2022), ainda é
desconhecida por parcela consideravel da populagéo.

Entre os pacientes do CSE que possuiam algum conhecimento, ainda que limitado,
acerca da osteoporose, esse conhecimento parece nao ter influenciado significativamente
a adoca@o de habitos de vida voltados para a sua prevengao, sugerindo uma possivel
negligéncia em relagéo a doenca. A constatacdo é confirmada pela estatistica apresentada,
que ndo demonstrou diferencga significativa no consumo de leite e na pratica de atividade
fisica entre os individuos com esse conhecimento, j& que as duas acdes sdo medidas
eficazes de prevencéo.

Como fator de risco para a doenca, o0 mesmo estudo alega se enquadrar 0 sexo
feminino e a idade avangada, mas enfatiza que fatores secundéarios sdo cruciais para
determinar a presencga ou ndo da doenca. Assim, a baixa ingesta de calcio, alto consumo
de sodio e a néo pratica de atividade fisica, somado ao consumo de bebidas alcodlicas e
ao tabagismo séao fatores que tornam o individuo mais vulneravel a doenga (KLACK et al,
2021. MANUAL BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021). Dentre o publico da amostra
do estudo, todos apresentavam pelo menos um fator agravante, o que potencializa o
surgimento da doenca em um futuro proximo.

Em uma acdo de Educagdo em Saulde, realizada no bairro Jardim Panorama na
cidade de Bauru, estudantes de medicina conscientizaram 144 pessoas sobre a osteoporose.
Antes dessa conscientizagdo, foi avaliado o nivel de entendimento da populacdo sobre
0 assunto. Para isso, perguntou-se se as pessoas sabiam 0 que é a osteoporose, se
tinham a doenca diagnosticada e se estavam em tratamento, além de registrar o sexo dos
entrevistados. Dos 144 individuos analisados, 38 ndo possuiam conhecimento sobre a
doenca, representando 26,3% do publico conscientizado, o que estd em consonancia com
a pesquisa de KLACK et al. (2021), que indica um grande desconhecimento da populagéo
sobre a osteoporose.

Em relacéo ao sexo, 88 eram mulheres com idades entre 45 e 80 anos, e 56 eram
homens com idades entre 50 e 85 anos. Entre essas 144 pessoas, 19 (13,1%) tinham
diagnostico de osteoporose e estavam em tratamento. Desse grupo, 14 eram mulheres e
5 eram homens, com as mulheres representando 73% dos casos diagnosticados. A faixa
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etaria mais prevalente entre as mulheres diagnosticadas com osteoporose foi de 60 a 70
anos, enquanto todos os homens diagnosticados tinham mais de 70 anos. Dessa forma,
observa-se que as mulheres s&o mais acometidas pela osteoporose do que os homens e
desenvolvem a doenga em idades mais jovens (IOF, 2021)

A conscientizagdo realizada baseou-se em explicitar aos individuos sobre a
osteoporose, explicando o que é tal doenga, como se prevenir, principais meios de
diagnostico e tratamento. O objetivo da educagdo em salde realizada foi amenizar a
prevaléncia da osteoporose no bairro Jardim Panorama, e tornar os moradores conscientes
da doenca e dos seus agravos.

A respeito da falta de conhecimento da populacdo sobre a osteoporose, observa-se
essa deficiéncia ndo apenas no publico em geral, mas também entre estudantes da area
da saude. No trabalho cientifico de NOVATO E DEVOTTE (2023), as autoras aplicaram
um questionario no Centro Universitario do Vale de Araguaia, Barra do Gargas - MT, sobre
“Osteoporose e Menopausa” a 60 alunos dos cursos de enfermagem, fisioterapia e nutrigao,
de ambos 0s sexos.

Quando questionados sobre se os exercicios de musculagdo fortaleciam a massa
0ssea, os estudantes ficaram divididos: 30 alunos afirmaram corretamente que sim, enquanto
os outros 30 responderam incorretamente que ndo. Metade dos estudantes também nao
sabia a quantidade de célcio que deve ser ingerida diariamente por uma mulher ap6s a
menopausa, enquanto a outra metade tinha uma nocdo minima da quantidade correta,
que é 1000 mg diarias, equivalente a 5 copos de leite. Nenhum aluno acertou todas as
questdes, sendo o melhor desempenho no curso de enfermagem e o pior no de fisioterapia.
Assim, notou-se que a osteoporose nao € suficientemente abordada dentro do ambiente
académico, resultando em muitas davidas entre os estudantes.

Com o envelhecimento, os fisioterapeutas sdo grandes aliados para a prevencao
e tratamento da osteoporose, os quais devem contribuir com a diminui¢cdo de fraturas
por baixo impacto, nUmero de hospitalizacées e consequentemente da mortalidade em
decorréncia da doenga (SANTOS et al. 2021). No entanto, de acordo com a investigagéo
ja citada de NOVATO E DEVOTTE (2023), tais profissionais ndo se encontram preparados
para enfrentar a osteoporose, devido a pouca énfase dada a doenca durante a formacéao, o
que resulta no aumento da patologia e das fraturas por baixo impacto.

Outro quesito que contribui com o desconhecimento e negligéncia da osteoporose
é o fator socioeconémico. Estudos apontam que os determinantes sociais, como
educacao e renda sdo de grande impacto para o entendimento da doenca, havendo uma
proporcionalidade entre anos de escolaridade e preservacao de densidade mineral 6ssea
(DMO), principalmente nas mulheres (LEAL et al. 2020). Em relagdo a prevencéo, os idosos
com baixa escolaridade, estdo menos conscientes dos riscos de queda e fratura, e por isso
se cuidam menos, 0s quais detém menor conhecimento sobre a osteoporose se comparado
a idosos mais escolarizados (KIM; CHOI; XIONG, 2020).
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Quanto a renda, individuos de classes econdmicas mais baixas, que recebem de um
a dois salarios minimos, tém menos acesso a medidas preventivas, como a realizagéo da
densitometria 6ssea (LEAL et al. 2020. MAHMUD et al. 2024). I1sso ocorre porque possuem
menos acesso ao servico de salde e, dessa forma, realizam menos preveng¢do para
doencas crbnicas, como a osteoporose (KIM, CHOI, XIONG, 2020). Aléem disso, quanto
menor a renda, maior é a desinformagé@o sobre a doenga, ja que renda e escolaridade
estdo diretamente associados (LEAL et al. 2020. KIM; CHOI; XIONG, 2020). O menor
poder aquisitivo também impacta sobre a alimentagéo, ocorrendo assim, menor ingestao
de calcio devido ao reduzido poder de compra, 0 que € considerado um fator de risco para
a osteoporose (LEAL et al. 2020).

Ainda em relacdo a condigdo socioecondmica, o estudo de MAHMUD et al. (2024)
aprofunda ainda mais a associagao entre a falta de acesso a saude da populagéo vulneravel
e aumento dos casos de osteoporose. A pesquisa realizada no Reino Unido, utilizando
dados da coorte Biobank, com 502.682 pessoas, de ambos os sexos, investigou a relacéo
entre privacao socioeconémica e saude Ossea.

Os resultados desse estudo sugerem que as fraturas decorrentes da osteoporose
foram 31% mais frequentes entre os individuos mais carentes, embora ndo haja mencgéao
especifica da porcentagem de carentes e ndo carentes na amostra total. O nivel
socioecondmico foi avaliado pelo indice de Townsend, que é amplamente aplicado no
Reino Unido e apresenta eficiéncia considerdvel. Em relacéo a probabilidade de quedas,
pessoas de origem mais carente apresentaram 46% mais chance de cair em comparagao
com individuos de classe financeira mais alta. Dessa forma, o estudo conclui que a privacéo
socioeconOmica esta fortemente associada a ma salde Ossea, apontando possiveis
caminhos de atuagdo para a saude publica com individuos vulneraveis.

No quesito prevencao, estudos corroboram que a desinformacao da populagéo sobre
a osteoporose é grande e isso a dificulta (OLIVEIRA, SILVA, 2023). Essa deve ser realizada
em todas as fases da vida, para evitar a doenca e consequentemente a fratura 6ssea. Uma
das formas mais importantes para realiza-la € a pratica de atividade fisica (MIGUELINO,
MUNIZ, 2020), ja que o impacto mecénico estimula os osteodcitos a fazerem manutencao da
matriz 6ssea (ROSS). O exercicio a ser realizado varia de pessoa para pessoa, pois tem que
se tomar conhecimento de diversas variaveis, e por isso € fundamental acompanhamento
com educador fisico (MANUAL BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021).

Além disso, a nutricdo é uma forte aliada na prevengéo da osteoporose, especialmente
através da ingestao de alimentos ricos em calcio. Para que o célcio seja bem absorvido,
€ fundamental a presenca de vitamina D, que pode ser adquirida pela exposicdo ao sol.
O consumo de alimentos com baixo teor de sb6dio também ajuda na prevengéo, pois o
excesso de sodio no organismo reduz a reabsorcéo de calcio, o qual é realizada nos rins
(MANUAL BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021. GUYTON & HALL, 2021).
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Em relacédo as criangas e adolescentes, a prevencédo deve ser realizada da mesma
forma, através de boa alimentagéo e pratica de atividade fisica. Pesquisas concluem que
cerca de 90% da massa 6ssea é formada nessa fase da vida, e por isso é importante
a manutencdo do indice de massa corporal (IMC) (CARVALHO, et al. 2020). Embora o
excesso de peso estimule os ostedcitos a promover a saude éssea, € crucial manter um
IMC dentro da faixa normal como medida protetora contra quedas, fraturas e osteoporose
no futuro (CARVALHO, et al. 2020).

Atodas as idades é recomendado evitar o consumo crénico de alcool e tabagismo,
pois ambos dificultam a regeneracéo 6ssea, mantendo ativado em excesso os osteoclastos,
ocorrendo assim muita reabsorcéo 6ssea. No caso do alcoolismo, ele afeta a absorcéo
de calcio, mantendo pouco calcio sérico, e por isso os osteoclastos sdo ativados. Ja o
tabagismo, além de interferir da absorcdo de calcio, o fato de haver nicotina e inumeras
toxinas prejudicam a funcéo das células 6sseas, em especial dos osteoblastos (ROSS,
KLACK et al, 2021)

Para mulheres na p6s-menopausa e idosos acima de 60 anos, recomenda-se,
além de todas as medidas j& citadas, a realizagcdo da densitometria 6ssea (MANUAL
BRASILEIRO DE OSTEOPOROSE, 2021). Esse exame de imagem, predominantemente
realizado por absorciometria de raios X de dupla energia (DXA), € crucial para diagnosticar
osteoporose ou osteopenia, condicdo que antecede a doenca mas ainda nédo apresenta
perda acentuada de massa 6ssea. A radiagéo atravessa regibes importantes do corpo
para avaliar a constituicdo 6ssea como colo do fémur, a coluna lombar e, se necessario,
o antebraco. O exame também é recomendado para aqueles com histérico familiar de
osteoporose antes do periodo mencionado (CARVALHO, L. C. et al. 2022 ).

Considerado o padréo ouro para diagnostico e sendo um procedimento néo invasivo,
a densitometria 6ssea permite constatar a densidade mineral éssea (DMO) (ROBBINS &
COTRAN, 2023). Os resultados do exame sdo expressos em nimeros absolutos, medidos
em g/cm2. Com base nesses valores € feito o calculo matematico de desvio padrdo (DP),
onde se o resultado for entre -1 e -2,5 DP condiz com osteopenia e abaixo de -2,5 DP
confirma quadro de osteoporose, necessitando de inicio imediato de tratamento adequado.
(CARVALHO et al. 2022).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A osteoporose € uma condicdo multifatorial que afeta principalmente mulheres
a partir dos 50 anos, embora homens na terceira idade também sejam acometidos. A
prevencao é essencial e deve comecar desde a infancia, com a pratica regular de atividades
fisicas e uma alimentacdo equilibrada, rica em célcio e vitamina D. A realizacdo de
exames, como a densitometria 6ssea, é crucial para o diagndstico precoce, especialmente

em mulheres pds-menopausa e idosos, pois permite identificar a densidade mineral
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6ssea e antecipar intervencdes preventivas ou terapéuticas. E necessario aumentar
significativamente a conscientizagdo sobre a doeng¢a, uma vez que muitos desconhecem os
riscos associados a osteoporose e as medidas preventivas que podem ser adotadas. Além
disso, o desequilibrio no fator socioeconémico, influencia diretamente na prevaléncia da
osteoporose, tornando vital o acesso igualitario a cuidados de saude e a educacéo sobre
a doenca. A gestao da osteoporose requer um enfoque multiprofissional (com profissionais
que tenham amplo conhecimento da doenga) o qual inclui fisioterapeutas, nutricionistas e
médicos especializados visando minimizar fraturas, reduzir hospitalizagbes e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. Medidas preventivas, como a pratica regular de exercicios
e uma dieta adequada, devem ser incentivadas em todas as fases da vida para combater
eficazmente a osteoporose.
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