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all ¢La evaluaciBA3n de la salud esquelBA®tica en mujeres posmenopA;usicas
comienza con una historia que se centra en fracturas previas y
factores de riesgo clAnico de osteoporosis y fracturas. El examen fA-
sico debe evaluar si hay cifosis significativa y pA©rdida de altura,
que, si estA;n presentes, deben llevar a la realizaciA®n de imA;genes
de la columna.

adll ¢Una fractura por fragilidad (particularmente de la columna, la
cadera, la muAzeca, el hA°mero o la pelvis) es diagnA3stica de
osteoporosis.

all ¢Las mujeres de 65 aA+tos o mA;s, independientemente de otros
factores de riesgo, y las mujeres menores de 65 alA+os que tienen
factores de riesgo de pAO©rdida A3sea o fracturas, deben someterse a un
examen de detecciA3n con absorciometrAa de rayos X de energlAa dual
(DXA) .

al ¢E1 momento de las imAjgenes de la columna puede ocurrir antes,
coincidiendo con o despul©s de la DXA. Si hay software disponible para
evaluar la puntuaciA3n del hueso trabecular (TBS), A®@sta se puede
obtener con una mediciA3n de la densidad mineral A3sea para
estratificar el riesgo de fractura en mujeres con baja masa A3sea
(osteopenia) .

all ¢Una puntuaciA3n T de -2,5 o menos es compatible con osteoporosis.
Las puntuaciones T de -1,0 a -2,49 son compatibles con osteopenia o
masa A3sea baja.

all ¢La herramienta de evaluaciA3n del riesgo de fractura (FRAX) se

puede utilizar con o sin DXA y TBS para estimar una probabilidad a 10
aA+tos de fractura osteoporA3tica mayor (FOM) y fractura de cadera. Un
riesgo de FOM del 20% o mAjs o un riesgo de fractura de cadera del 3%
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o mAjs, es compatible con osteoporosis en ausencia de una fractura por
fragilidad, incluso si la puntuacilA3n T es superior a —-2,5.

all ¢La DXA se puede obtener en mujeres con una fractura por fragilidad
y usarse para monitorear la efectividad del tratamiento, pero no es
necesaria para el diagnA3stico.

all ¢La evaluaciA3n de laboratorio debe excluir contraindicaciones para
los tratamientos. Pueden ser apropiados evaluaciones y estudios de
laboratorio adicionales dependiendo de la situaciA3n clAnica. Se debe
realizar un hemograma completo (CBC) para evaluar la presencia de
mieloma, si los resultados aA°n no estA;jn disponibles.

all ¢Se deben considerar y abordar diagnA3sticos alternativos (p. ej.,
osteoporosis inducida por fA;jrmacos, osteomalacia, hiperparatiroidismo
primario, cAjncer y enfermedad renal crA3nica-trastorno mineral vy
A3seo [ERC-MBD]) sobre la base de la informaciA3n clBAnica y de
laboratorio.

al ¢E1 tratamiento de la osteoporosis posmenopAjusica debe iniciarse si
no existen contraindicaciones.

A

A

Otras abreviaturas: 250HVD: 25-hidroxivitamina D; VSG: velocidad de
sedimentaciA3n globular; PTH: hormona paratiroidea; SPEP:
electroforesis de proteBAnas sA@ricas; TSH: tirotropina y UPEP:
electroforesis de protelAnas en orina
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