0 CONHECIMENTO E 0 PRIMEIRO PASSO

PARA 0SSOS FORTES

Saiba mais sobre os fatores de risco para a osteoporose
e faca uma avaliacdo simples do seu risco
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g i:'..o‘o‘\'-‘. A osteoporose é uma condi¢do comum que enfraquece os

§ 9 ) ° ." ;‘. oS ossos, tornando-os frageis e mais propensos a fraturas. Por

Q'@ ‘.,\"0:- vezes por algo tdo simples como uma pequena queda, uma

g .""‘.c ~".’ @ pancada ou até mesmo um espirro. Em todo o mundo, até 1 em
5200 9

¢ cada 3 mulheres e 1 em cada 5 homens com mais de 50 anos
sofrerdo uma fratura provocada por ossos fracos e frageis.

Sl L& Estas fraturas podem ser dolorosas, incapacitantes e até fatais.
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g Q - g 'Y manter-se ativo, independente e com mobilidade a medida que
b 0 | envelhece. A salide 6ssea pode afetar a sua qualidade de vida
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! - mais do que imagina. Para as mulheres com mais de 45 anos, as
fraturas causadas pela osteoporose resultam em mais dias de
internamento hospitalar do que a diabetes, os ataques cardiacos
ou 0 cancro da mama.

As fraturas decorrentes da osteoporose podem ter consequéncias
graves.

Estas fraturas levam frequentemente a necessidade de cuidados continuados e pode
limitar a sua independéncia. As fraturas na coluna vertebral podem causar dor crénica,
reduzir a sua estaturae causar uma coluna curvada, afetando a mobilidade e vida
diaria. Menos de metade das pessoas que sobrevivem a uma fratura da anca recuperam
o seu nivel de actividade anterior e, infelizmente, cerca de 1 em cada 4 pode morrer no
espaco de um ano.

A osteoporose pode ser detetada e tratada. A prevencdo precoce
pode comecar pela compreensdo do seu risco. Este é um primeiro passo
importante para proteger 0s seus 0ss0s, preservar a sua independéncia
e manter-se ativo nos anos vindouros.




Normalmente sim, especialmente se agir com antecedéncia. Embora alguns fatores
de risco, como o histérico familiar, estejam fora do seu controlo, existemn medidas praticas
que pode tomar para proteger 0s seus 0ssos e combater esta doenca "silenciosa".

SEJA PROATIVO!

Nunca é demasiado cedo — nem demasiado tarde — para adotar um
estilo de vida saudavel para os 0ssos.

Habitos simples podem fazer uma grande diferenca:

Faca exercicios regulares de sustentacdo de pesos e
fortalecimento muscular.

Fvite ser demasiado magro: um Indice de Massa Corporal
inferior a 19 kg/m2 (IMC 19) esta associado a um maior risco de
osteoporose.

Escolha uma dieta equilibrada, rica em calcio, proteinas, vitamina
D e outros nutrientes, como magnésio, vitamina K, entre outros.

Ndo fume e limite o consumo de alcool.

Para as pessoas com elevado risco de fraturas, um estilo de vida saudavel por si s6
pode nao ser suficiente. Nestes casos, o seu médico pode recomendar medicamentos
para ajudar a fortalecer os seus 0ssos e reduzir o risco de futuras fraturas.
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5 PASSOS PARA TER 0SSOS SAUDAVEIS
£ UMFUTURD SEM FRATURAS

1. FAGA EXERCICIO FISICO REGULARMENTE

Exercicios com com pesos, fortalecimento muscular e treino
de equilibrio sao a melhor op¢do.

2. GARANTA UMA DIETA RICA EM NUTRIENTES QUE

\ -

- = FORTALECEM 0S 0SS0S.

~- &, Calcio, vitamina D e proteina sdo os micronutrientes mais
2, \ importantes para a salde éssea. A exposicdo segura ao sol ira

ajuda-lo a obter vitamina D suficiente.

3. EVITE HABITOS NEGATIVOS

[N V\j Mantenha um peso corporal saudavel, evite fumar e consumir
bebidas alcodlicas em excesso.

4. DESCUBRA SE TEM FATORES DE RISCO.

EE Discuta os fatores de risco com o seu médico, especialmente se
ja teve uma fratura anteriormente, ou tem doencas especificas e
o toma medicamentos que afetam a salde 6ssea.

5. FAGA 0 TESTE E RECEBA TRATAMENTO,
@ ®  SENECESSARID.

Q Se tiver risco elevado provavelmente, precisard de medicagéo
para garantir uma protec¢do ideal contra fraturas.



Um dos passos mais importantes que pode dar para proteger o seu
futuro é reconhecer se tem fatores de risco para a osteoporose.

|dentificar estes fatores de risco precocemente permite-lhe tomar medidas
preventivas, ajudando a manter 0ssos mais saudaveis e a reduzir a
probabilidade de fraturas a medida que envelhece.

Eis alguns fatores de risco modificaveis comuns — o que significa que
pode altera-los para proteger a salde dos seus 0ssos e diminuir o risco de
osteoporose e fraturas:

® {FATORES DE RISCO QUE PODE MUDAR

TABAGISMO

Todos sabemos que fumar faz mal, mas muitos ndo se apercebem que
aumenta o risco de fraturas. Os fumadores atuais ou ex-fumadores tém
maior probabilidade de sofrer fraturas ésseas. O risco de fratura da
anca é até 1,8 vezes superior ao dos nao fumadores.

CONSUMO EXCESSIVO DE ALCOOL

Consumir mais de duas unidades de alcool por dia aumenta o risco de
fraturas osteoporoéticas em 40%, em comparacdo com quem bebe
moderadamente ou ndo bebe. Reduzir o consumo beneficia ndo s6 os
0ss0s, mas também a saude em geral.

BAIXO INDICE DE MASSA CORPORAL (IMC)

Manter um peso saudavel é importante para a salde 6ssea. Um

IMC inferior a 19 é considerado baixo peso e aumenta o risco de
osteoporose. Um IMC baixo pode também estar relacionado com uma
ma nutricdo e com a ingestdo insuficiente de nutrientes essenciais para
a formacgdo dssea.




MA NUTRIGAO

Uma dieta rica em cdlcio e proteinas,bem como outros nutrientes
presentes nas frutas e legumes, contribui para uma boa salde 6ssea e
muscular em todas as idades.

* Adesnutricdo é uma preocupagdo particular nos idosos, que séo
mais vulneraveis a osteoporose, quedas e fraturas.

* Asuplementacgdo de calcio pode ser recomendado a pessoas
gue ndo conseguem atingir as quantidades recomendadas apenas
através da alimentacdo.

* As dietas vegan e vegetarian tém sido associadas a um maior
risco de fraturas. Portanto, os individuos que seguem estas dietas
devem garantir que estdo a ingerir calcio e protefna suficientes.

DEFICIENCIA DE VITAMINA D

A vitamina D é produzida na pele através da exposi¢ao aos raios
ultravioleta do sol e é essencial para a salde 6ssea, uma vez que
ajuda o organismo a absorver calcio. Poucos alimentos contém vitamina
D de forma natural, e a luz solar nem sempre é uma fonte fidvel.

Consequentemente, a deficiéncia € comum — especialmente nos
idosos, pessoas que permanecem em ambientes fechados ou durante
o0 inverno em latitudes mais a norte. A IOF recomenda suplementos de
vitamina D para individuos em risco e para idosos com 60 anos

ou mais.

QUEDAS FREQUENTES

Cerca de 90% das fraturas da anca resultam de quedas. Problemas
de visdo, falta de equilibrio, disfun¢ao neuromuscular, deméncia,
imobilidade e o uso de comprimidos para dormir — todos comuns
nos idosos — aumentam significativamente o risco de quedas. As
pessoas propensas a quedas devem tornar as suas casas mais
seguras e melhorar a forga muscular e o equilibrio através de
exercicios especificos.



FALTA DE EXERCICIO

O ditado "quem nao se mexe, enferruja" destaca que a inatividade

) leva ao aumento da perda 6ssea. Por isso, exercicios regulares com
pesos e fortalecimento muscular sao essenciais. Os adultos com um
estilo de vida sedentario perdem massa 6ssea mais rapidamente
e 0s estudos mostram que tém maior probabilidade de sofrer uma
fratura da anca do que os individuos mais ativos.

TRANSTORNOS ALIMENTARES

Condic¢Bes como a anorexia e a bulimia, que podem causar uma perda

de peso extrema, sao perigosas para a salde éssea. Nas mulheres

jovens, podem levar a deficiéncia de estrogénios — semelhante a

menopausa — e a reducdo drastica da ingestdo de calcio, resultando
’ numa rapida perda de massa éssea.




K FATORES DE RISCO QUE NAO PODE MUDAR

O risco de osteoporose ¢é influenciado pela idade, sexo e etnia. De um modo geral,

quanto mais velho for, maior sera o risco. As mulheres sdo mais propensas a perda
0ssea do que os homens, especialmente durante a perda 6ssea rapida que ocorre na

menopausa.

No entanto, os homens também podem desenvolver osteoporose— cerca de 20 a
25% das fraturas da anca ocorrem em homens mais velhos, que também enfrentam um
risco mais elevado de incapacidade e morte apds uma fratura. A osteoporose é também
mais comum em pessoas de ascendéncia caucasiana e asiatica, provavelmente
devido a diferencas na massa e no tamanho dsseo.

MASSA OSSEA A0 LONGO DA VIDA

Pico da massa 6ssea
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0S SEGUINTES FATORES DE RISCO DEVEM LEVA-LO A
PROCURAR UMA AVALIAGAO DA SAUDE OSSEA:

IDADE

O risco de osteoporose aumenta com a idade. Mesmo que ndo apresente outros fatores
de risco clinicos, se for mulher com 60 anos ou mais, ou homem com 70 anos ou mais,
deve falar sobre a salde éssea na sua proxima consulta médica.

HISTORICO FAMILIAR

A genética, o estilo de vida e os fatores alimentares partilhados contribuem para o pico
de massa 6ssea e para a taxa de perda dssea na terceira idade. Se um dos seus pais ja
sofreu uma fratura éssea, especialmente da anca, tem um maior risco de desenvolver
osteoporose.

FRATURA ANTERIOR

As pessoas que ja sofreram uma fratura osteopordtica tém quase o dobro da
probabilidade de sofrer uma segunda fratura em comparagdo com as pessoas que nunca
fraturaram. Se fraturou um o0sso ap6s os 50 anos de idade, deve ser avaliado para ver

se sofre de osteoporose. Na maioria dos casos, o tratamento deve ser prescrito para
prevenir a elevada probabilidade de futuras fraturas.

OCORRE A 2'FRATURA
12 FRATURA EVITADA
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CERTOS MEDICAMENTOS

Alguns medicamentos podem ter efeitos secundarios que enfraquecem
diretamente os 0ssos ou aumentam o risco de fraturas devido a quedas.

Os doentes que estejam a tomar qualquer um dos seguintes medicamentos
devem consultar o seu médico sobre 0 aumento do risco para a saude dssea:

Os glicocorticéides, frequentemente conhecidos como "esterdides",
O s3o0 utilizados para tratar a inflamacdo em diversas doencas (por
exemplo, comprimidos de prednisolona durante 3 meses ou mais).

Inibidores da aromatase utilizados para tratar o cancro da mama

Terapia de privacdo de androgénios utilizado para tratar o cancro
da prostata

Tiazolidinedionas utilizadas para tratar a diabetes ( (ex: pioglitazona)

Imunossupressores utilizados apds cirurgias de transplante
(ex: inibidores da fosfatase da calmodulina/calcineurina)

O O O O O

Antidepressivos utilizados para tratar a depressdo, a perturbacao
obsessivo-compulsiva, etc. (ex.: inibidores seletivos da recaptacdo da
serotonina (ISRS), como a fluoxetina, a fluvoxamina e a paroxetina)

O Medicamentos anticonvulsivantes ou antiepiléticos
utilizados para tratar convulsdes (ex.: fenobarbital, carbamazepina
e fenitoina)

O Inibidores da bomba de protdes (PP))

Nota: Os agonistas dos recetores GLP-1 sGo cada vez mais prescritos para o tratamento
da diabetes e da obesidade. Embora o impacto da perda de peso seja geralmente negativo
para a massa 6ssea e muscular, isto pode néo ser necessariamente verdade para estes
medicamentos, e o impacto na probabilidade de fraturas ndo é claro. A combinagéo

de exercicio fisico adequado e um aumento da ingestdo de proteinas é frequentemente
recomendada para prevenir ou minimizar quaisquer efeitos negativos sobre 0s 0ssos e 0s
mudsculos. Por favor, discuta o assunto com o seu médico.




CERTOS DISTURBIOS MEDICOS

Algumas doencas, bem como os medicamentos utilizados para as tratar, podem
enfraquecer 0s 0ssos e aumentar o risco de fraturas. Entre as doencas e distlrbios mais
comuns que podem representar este risco estdo:

Artrite reumatoéide

Doencas do aparelho digestivo (sindrome do cdlon irritave (IBS), doenca celiaca)
Cancro da préstata ou da mama

Diabetes

Doenca renal crénica

Disturbios da tiroide ou das glandulas paratiroides

Doenca pulmonar (doenca pulmonar obstrutiva cronica)

Baixa testosterona (hipogonadismo)

Menopausa precoce, interrupcao da menstruacdo ou remocao dos ovarios ( (baixos
niveis de estrogénio devido ao hipogonadismo).

Imobilidade prolongada/paralisia (ex: incapaz de andar sem ajuda)

HIV

MENOPAUSA PRECOCE/ HISTERECTOMIA

O estrogénio ajuda a proteger os 0ssos, mas ap6s a menopausa 0 corpo produz
muito menos, e a perda 6ssea acelera. As mulheres que entram na menopausa
precocemente ou que tém os ovarios removidos antes dos 45 anos sem fazerem terapia
hormonal de substituicdo (THS) apresentam um maior risco de osteoporose. Da mesma
forma, as mulheres que ndo menstruam ha 12 meses ou mais (exceto em casos de
gravidez) também apresentam um risco acrescido. Para algumas mulheres, a TSH pode
ajudar a retardar a perda ¢ssea quando iniciada antes dos 60 anos ou nos 10 anos
seguintes a menopausa.

HIPOGONADISMO PRIMARIO/SECUNDARIO NO HOMEM

Os homens jovens com hipogonadismo e baixos niveis de testosterona apresentam
frequentemente uma densidade 6ssea reduzida, que pode ser melhorada com
terapia de reposicao de testosterona. Independentemente da idade, o hipogonadismo
agudo — como o induzido pela orquiectomia para o tratamento do cancro da prostata —
acelera a perda éssea a uma taxa comparavel a observada nas mulheres na menopausa.
Esta perda 6ssea pés-orquiectomia é rapida nos primeiros anos, sendo o tratamento
geralmente recomendado para prevencgdo.




Preencha o Questionario de Risco
de Osteoporose da IOF nas paginas
seguintes (ou online em [inserir link]).

https://riskcheck.osteoporosis.foundation. OSTEOPOROSIS.RISK.CHECK

Cdédigo QR disponivel na dltima pdgina.). =
@ e e

O questionario de risco faz 8 perguntas
simples que o alertardo para os principais
fatores de risco que pode ter.

Se tem mais de 50 anos e apresenta um ou mais fatores de risco, deve

consultar o seu médico para uma avaliacdo da saude éssea.

Para ajudar a avaliar a saude 6ssea, o seu médico pode utilizar:

Uma ferramenta online de avaliagdo do risco de fraturas,
como por exemplo o FRAX®, que estima o seu risco de sofrer
uma fratura osteopordtica grave nos proximos 10 anos.

[ Dependendo do seu nivel de risco, da sua idade e de outros
: fatores clinicos pessoais, podera ser submetido a um exame de
densitometria 6ssea. O exame mais comum é a DXA um exame
_ de raios X com baixa radiacdo capaz de detetar percentagens
muito pequenas de perda dssea.



Com base na sua avaliacdo clinica, 0 seu médico podera recomendar: suplementacdo
de calcio e vitamina D, outros suplementos, exercicio fisico, estratégias de prevenc¢do de
quedas e possivelmente tratamento farmacol6gico com seguimento continuo.

Os doentes com alto risco de fraturas é muitas vezes necessario o uso de
medicamentos para proteger os 0ssos de forma eficaz. Hoje em dia, existe uma gama de
op¢Bes de tratamento mais ampla do que nunca. A escolha da terapia depende do seu
perfil de risco individual, incluindo o tipo de fratura a que esta exposto, quaisquer outras
condi¢cBes médicas e medicamentos que ja esteja a tomar.

Esta demonstrado que os tratamentos aprovados s3o seguros e eficazes na reducdo
do risco de fraturas relacionadas com a osteoporose. Como todos os medicamentos,
podem causar efeitos secundarios. Para as pessoas com elevado risco de fratura, o
beneficio de um tratamento na redu¢do deste risco supera em muito a rara ocorréncia de
efeitos secundarios graves. Se tiver alguma duvida, fale com o seu médico.

Se Ihe forem prescritos medicamentos, € crucial toma-los de acordo com
as instruc@es. Fale com o seu médico se tiver alguma dificuldade. Afinal,
nenhum tratamento funciona se ndo for administrado corretamente.




QUESTIONARIO.SOBRE.OS.RISCOS.DE.OSTEOPOROSE . DA IOF

1. Tem 60 anos ou mais?

Sim Nao

2. Fraturou algum osso depois dos 50 anos?

Sim Nao

3° Esta abaixo do peso?

Sim Nao
Para calcular o seu IMC, caso nao o saiba. Valor do IMC  Significado
Unidades métricas Abaixo de 19,0 | Abaixo do peso
. 19,1a249 Normal/Saudavel
IMC = peso em quilogramas 250a299 Sobrepeso

altura em metros? Acima de 30,0 |Obeso

as suas respostas sugerem que pode
ter fatores de risco elevados para a osteoporose e fraturas. Recomendamos que solicite uma
avaliagao e discuta estratégias para reduzir o risco de fraturas relacionadas com a osteoporose
com o seu médico.

4. Tem algum dos seguintes transtornos?

Artrite reumatdide

Doencas do aparelho digestivo (sindrome do célon irritavel, doenga celiaca)

Cancro da préstata ou da mama

Diabetes

Doenga renal cronica

Disturbios da tiroide ou das glandulas paratiroides (hipertiroidismo, hiperparatiroidismo)
Doenca pulmonar (doenga pulmonar obstrutiva cronica

Baixa testosterona (hipogonadismo)

Menopausa precoce, interrupgdo da menstruagao, remogao dos ovarios (baixo nivel
de estrogénio devido ao hipogonadismo)

Imobilidade prolongada (incapaz de andar sem ajuda)
HIV
Nao sei, mas vou perguntar ao meu médico

Nenhuma das anteriores



5. Ja fez tratamento com algum dos seguintes medicamentos?

Glicocorticoides, ou “esterdides”. Utilizados para tratar a inflamagao. (ex: comprimidos
de prednisona durante 3 meses ou mais)

Inibidores da aromatase. Utilizados para tratar o cancro da mama
Terapia de privagao de androgénios. Usada para tratar o cancro da préstata

Tiazolidinedionas usadas para tratar a diabetes (ex: pioglitazona)

Imunossupressores utilizados apds cirurgias de transplante
(ex: inibidores da fosfatase da calmodulina/calcineurina)

Antidepressivos. Utilizados para tratar a depressao, a perturbagao obsessivo-
compulsiva, etc. (ex., inibidores seletivos da recaptagdo da serotonina (ISRS))

Medicamentos anticonvulsivantes ou antiepiléticos utilizados para tratar convulsoes.
(ex: fenobarbital, carbamazepina e fenitoina)

Nao sei, mas vou perguntar ao meu médico.

Nenhuma das anteriores

6. Depois dos 40 anos, perdeu mais de 4 cm de altura?

Sim Nao Nao sei
7. Algum dos seus pais ja teve uma fratura da anca?

Sim Nao

8. Bebe quantidades excessivas de alcool (mais de 3 unidades por dia) e/ou
fuma?

Sim Nao

ENTENDA AS SUAS RESPOSTAS

Se apresenta algum fator de risco, isso ndo significa que tem osteoporose, apenas

que pode ter uma maior probabilidade de desenvolver esta condigdo. Neste
caso, certifique-se de que discute a salide dos 6ssos com o seu médico, que podera
recomendar uma avaliagdo da sadde dssea.




E ALTURA DE AGIR PELA SAUDE OSSEA

Agora que ja conhece os seus fatores de risco para a osteoporose, deu um passo
importante para se manter forte e independente. Mesmo que nenhum deles se aplique
hoje, esteja atento aos riscos futuros e adote habitos saudaveis para os ossos —

eles agradecem! Para mais informacdes sobre a osteoporose, contacte a associa¢ao de
osteoporose da sua regido ou visite os seguintes sites:

www.buildbetterbones.org
www.osteoporosis.foundation
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