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OSTEOPOROSE EM MULHRES OS—MENOPASA

OSTEOPOROSIS IN POSTMENOPAUSAL WOMEN
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De acordo com a Sociedade Brasileira de Reumatologia, a osteoporose ¢ um distarbio
esquelético cronico e progressivo de origem multifatorial. Caracteriza-se pela redugdo da
densidade e qualidade dssea, aumentando o risco de fratura, deformidade, incapacidade fisica
e dor. Dentre os fatores de risco dessa doenca esta a idade, sexo, etnia, historico familiar,
tabagismo, etilismo excessivo, sedentarismo e dieta pobre em vitamina D e célcio.
Epidemiologicamente, essa condi¢do tem maior incidéncia em idosos com mais de 60 anos e
no sexo feminino, durante o periodo conhecido como pds-menopausa. Desse modo, esse
trabalho tem por objetivo analisar os motivos pelos quais as mulheres sdo mais acometidas
pela osteoporose e a sua prevaléncia apds a menopausa, por meio de revisdo bibliografica de
carater expositivo, na qual foram selecionados artigos recentes, na base de dados da Scientific
Eletronic Libray Online (SciELO) e Google académico, utilizando os descritores

“osteoporose”, “menopausa”, “pds-menopausa” e “reposicao hormonal” para compreender os
mecanismos ¢ fatores associados a essa patologia. A osteoporose, quando se trata do sexo
feminino, esté relacionada a redugdo da func¢ao ovariana e ao fim dos ciclos menstruais, o que
acarreta uma menor produ¢do de estrogénio e, consequentemente, uma interferéncia no ciclo
de remodelagdo 6ssea em que a reabsor¢ao sera maior que formagao, ocorrendo a reducao da
matriz 6ssea. No periodo po6s- menopausa os numeros de casos da doenga estdo diretamente
relacionados aos niveis hormonais e a idade, sendo que em mulheres a partir dos 50 anos ha
maior prevaléncia da doenga majoritariamente em ossos da coluna lombar. As principais
formas de prevenc¢do da osteoporose ¢ por meio de uma dieta rica em calcio e vitamina D
associada a uma boa pratica de exercicios fisicos, incluindo a realizacdo de exames de rotina,
como a densitometria 6ssea que ¢ o principal método de imagem utilizado para o diagndstico

da doenga. Atualmente ¢ sabido que em mulheres pés-menopausa, durante os 10 primeiros
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anos, pode ser realizada a terapia de reposi¢do horrnonal a qual possui 51gn1ﬁcatlva reducdo
do risco de osteoporose e da progressao da doenga, devendo esta ser acompanhada por
profissionais. E notério que a osteoporose é uma doenca de satide ptblica, portanto, é de suma
importancia adotar medidas de prevencdo, através de adequacdao dos habitos alimentares,
pratica regular de atividades fisicas, cessacdo do tabagismo, restri¢do de bebidas alcodlicas e
suplementagdo de vitaminas caso seja necessario. Além disso, quando hd o acometimento pela
doencga osteometabdlica, esse estilo de vida saudéavel colabora para a redu¢do de quedas e,
consequentemente, diminui¢ao de fraturas, contribuindo portanto para uma melhor qualidade

de vida e diminui¢ao da morbimortalidade.
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