EVALUAREA.RISCULUI.DE.OSTEOPOROZA

Completand aceasta evaluare simpla si rapida a riscului, aflati daca

Nu lasati osteoporoza sa va afecteze!
Daca semnalati riscuri, vorbiti cu doctorul dvs

& www.osteoporosis.foundation




1. Aveti 60 de ani sau mai mult?

Da
Nu

. ' Riscul de osteoporoza creste cu varsta. Chiar daca nu aveti alfi
‘.‘ factori clinici de risc, daca sunteti femeie cu varsta peste 60 de ani
+60 sau barbat cu varsta peste 70 de ani, ar trebui sa discutati despre

sanatatea oaselor la urmatorul control medical.

2. V-ati rupt un os/ Ati avut o fractura dupa varsta de 50 de ani?

Da
Nu

S Daca ati avut o fracturd dupa o cazaturd minora (din pozitie verticald),
acest lucru poate fi cauzat de osteoporoza. Un os rupt este un factor
major de risc pentru o noua fractura, cel mai mare risc inregistrandu-
se in urmatorii doi ani.

3. Sunteti subponderal/a (IMC sub 19)?

Da
No
lata cum sa va calculati IMC, in caz ca nu stiti: Valoarea IMC
Unititi metrice Sub 19,0 Subponderal/a
' o Dela 19,1 panéla 24,9 Normal/S&natos
IMc = _Jreutateain kilograme De la 25,0 pana la 29,9 | Supraponderal/a
indltimea in centimetri? Peste 30,0 Obez

Un Indice de Masa Corporala (IMC) mai mic de 19 kg/m? este un factor
de risc pentru osteoporoza. Greutatea corporald scazuta poate duce la
niveluri scazute de estrogen la fete si femei, similare cu cele de dupa
menopauza, fapt ce poate contribui la dezvoltarea osteoporozei. in
acelasi timp, persoanele fragile au un risc de fractura mai mare.

raspunsurile dvs.

sugereaza ca ati putea avea factori de risc majori pentru osteoporoza si fracturi. Va

sfatuim sa fi cereti o evaluare doctorului dvs. si sa discutati strategii de reducere a
riscului de fracturi provocate de osteoporoza.



4. Dupa varsta de 40 de ani, ati pierdut mai mult de 4 cm in inaltime?

Da
Nu
Nu stiu

O pierdere in indltime de mai mult de 4 cm ca adult este adesea

°
® o . N -
cauzata de fracturi la coloana vertebrald provocate de osteoporoza. Nu
ﬁ toate fracturile de coloana vertebrald sunt dureroase, ceea ce inseamna

€a uneori oamenii nici nu stiu ca le au.

5. Vreunul dintre parinti a suferit o fractura de sold?

Da
Nu

Daca parintii dvs. au avut o fractura de sold, e posibil sa aveti un risc
mai mare de a dezvolta osteoporoza si de a suferi o fracturd. Daca
oricare dintre parinti e cocosat sau daca exista un important istoric de
osteoporoza in familie, acestea pot fi semne ca aveti un risc crescut de
a face osteoporoza.

6. Aveti una dintre urmatoarele boli?

Artrita reumatoida

Boli ale tractului digestiv (sindrom de intestin iritabil SlI sau boals celiaca)
Cancer de san sau prostata

Diabet

Boala renala cronica

Boli ale glandei tiroide sau paratiroide (hipotiroidie, hipertiroidie)
Boala de plamani (boalad pulmonaré cronica obstructiva BPOC)

Nivel scazut de testosteron (hipogonadism)

Menopauza precoce, absenta ciclurilor menstruale, ovare indepartate chirurgical
(niveluri scazute de estrogen cauzate de hipogonadie)

Imobilitate prelungita (incapabil s& mearga neajuns)
HIV

Nu stiu, dar imi voi intreba doctorul

Niciuna dintre cele de mai sus

ﬁ Unele afectiuni medicale sunt legate de un risc crescut de osteoporoza
si fracturi. Acest lucru este cunoscut sub denumirea de osteoporoza
ﬂ a secundara. Unele afectiuni pot creste riscul de cadere, ceea ce poate
provoca fracturi.



7. Ati fost tratat/a cu unul dintre urmatoarele medicamente?

Glucocorticoizi, adesea cunoscuti ca “steroizi”, folositi pentru a trata inflamatia in
diverse afectiuni (de exemplu comprimate de prednison timp de 3 luni sau mai mult)

Inhibitori de aromataza folositi pentru a trata cancerul la san
Terapia cu privare de androgen folosita pentru a trata cancerul de prostata

Tiazolidinedione folosite pentru a trata diabetul (de exemplu pioglitazona)

Imunosupresoare folosite dupa operatiile de transplant (de
exemplu inhibitori de fosfataza calmodulin/calcineurin )

Antidepresive folosite pentru a trata depresia, obsesia compulsiva, etc.
(de exemplu inhibitori selectivi ai reabsorbtiei de serotonina - ISRS)

Medicamente anticonvulsivante sau antiepileptice folosite pentru a trata
crizele epileptice (de exemplu fenobarbital, carbamazepin si phenytoin)

Nu stiu, dar imi voi intreba doctorul

Niciuna dintre cele de mai sus

Folosirea pe termen lung a anumitor tratamente poate creste pierderea
de masa osoasd, ceea ce duce la un risc crescut de fractura. Unele
tratamente cresc si riscul de cadere care poate duce la fracturi.

8. Consumati alcool in exces (mai mult de 3 unitati pe zi) si/sau fumati?

Da
Nu

Consumul excesiv de alcool are un impact negativ asupra sanatatii
@ oaselor si poate duce si la caderi frecvente care cresc riscul de fracturi.

OQ Daca sunteti sau ati fost fumator, trebuie sa stiti ca fumatul are un
impact negativ asupra sanatatii oaselor.



VA MULTUMIM PENTRU COMPLETAREA
EVALUARII FIO A RISCULUI DE 0STEOPOROZA!

DACA ATI RASPUNS DA LA ORICARE DINTRE

INTREBARILE DIN ACEASTA EVALUARE A RISCULUI

Va sfatuim sa discutati starea de sanatatate a oaselor dvs.
si strategiile de reducere a riscului de fracturi provocate de
osteoporoza cu doctorul dvs., care v-ar putea recomanda o
evaluare a riscului si/sau un test de densitometrie osoasa.

Va sfatuim si sa verificati in urmatoarele pagini ce alti factori
de risc pentru osteoporoza ati putea avea si sa va evaluati
regulat riscul de osteoporoza si fracturi.

DACA NU ATI RASPUNS DA LA NICIUNA DINTRE CELE OPT

INTREBARI DIN ACEASTA EVALUARE A RISCULUI

Va rugam sa verificati ce alti factori de risc pentru osteoporoza
dintre cei prezentati in urmatoarele pagini ati putea avea.

Pentru a face online aceasta evaluare de risc, vizitati
http://riskcheck.iofbonehealth.org




D X% & 4 P

AVETI FACTORI DE RISC ADITIONALI?

EVITATI PRODUSELE LACTATE?

Calciul, cel mai important mineral pentru oasele dvs., e continut mai ales
de catre produsele lactate. Daca evitati, sunteti alergic/a sau intolerant/a
la lapte si produse lactate, fara a lua suplimente de calciu probabil ca
aveti deficit de calciu si un risc mai mare de osteoporoza.

VA EXPUNETI SUFICIENT LA SOARE?

Petreceti zilnic mai putin de 10 minute in exterior (avand corpul partial
expus luminii solare), faré a lua suplimente de vitamina D? Vitamina D e
produsa in piele prin expunere la razele solare UVB. Vitamina D sustine
sandtatea osoasd, fiind necesara pentru absorbtia calciului.

PUTINA ACTIVITATE FIZICA?

Faceti miscare mai putin de 30 de minute pe zi (muncé in cas3, plimbare,
alergare etc.)? Lipsa activitatii fizice duce la pierderi de masa musculara
si osoasa. Exercitiile fizice regulate (cum ar fi plimbarea sau alergarea)

si exercitiile de intdrire a muschilor ajutd acumularea si intarirea masei
musculare si osoase.

CAZATURI FRECVENTE?

Cazaturile sunt principala cauza a fracturilor si oricine cade frecvent (minim
o data pe parcursul anul precedent) are un risc mai mare de a-si rupe un os.
Exercitiile de intarire a fortei musculare si a echilibrului, precum si strategiile
de prevenire a cazaturilor acasa pot ajuta la reducerea riscului de cadere.

ARTRITA REUMATOIDA?

Artrita reumatoida si folosirea corticosteroizilor pentru tratarea acestei
boli pot duce la osteoporoza.

DIABET?
Diabetul de tip 1 sau 2 poate creste riscul de fractura.

TERAPIE PENTRU CANCERUL DE SAN SAU PROSTATA?

Cancerul de san si prostata sunt tratate prin eliminarea de hormoni, care
contribuie la pierderea de masa osoasa. Tratamentele pentru cancer
cum ar fi chemoterapia, radioterapia si corticosteroizii au de asemenea
un efect negativ asupra sanatatii osoase.



TRATAMENT CU GLUCOCORTICOIZI?

Glucocorticoizii, adesea cunoscuti ca “steroizi” (de exemplu prednison)
sunt adesea prescrisi pentru afectiuni ca astmul, artrita reumatoida si
unele boli inflamatorii. Folosirea corticosteroizilor orali timp de mai mult
de trei luni consecutive poate duce la pierderea de masa osoasd, cea
mai rapida pierdere inregistrandu-se in primele 3-6 luni de tratament.

HIPERTIROIDISMUL SAU HIPERPARATIROIDISMUL?

Hipertiroidia sau hiperparatiroidia duc la pierderi de masa osoasa si
osteoporoza.

MENOPAUZA PRECOCE?

Ali ajuns la menopauza inainte de 45 de ani? Estrogenul protejeaza
oasele. Odata ce incepe menopauza, corpul dvs. produce mai putin
estrogen si rata de pierdere a masei osoase creste rapid.

AU INCETAT CICLURILE LUNARE?

Nu ati mai avut ciclu timp de 12 luni consecutive sau mai mult (in
afara cazurilor de graviditate, menopauza sau histerectomie) Lipsa
menstruatiei pentru o lunga perioada de timp indica un nivel scazut de
estrogen - un factor care creste riscul de osteoporoza.

V-AU INDEPARTATE OVARELE?

V-au fost scoase ovarele inaintea varstei de 45 de ani, fara a lua terapie
de substitutie hormonala? Ovarele dvs. produc estrogen, iar lipsa
ovarelor inseamna ca aveti deficit de estrogen - un factor care creste
riscul de osteoporoza.

NIVEL SCAZUT DE TESTOSTERON?

O\O\O Ati suferit vreodata de impotentd, lipsa libidoului sau alte simptome
corelate cu un nivel scazut de testosteron? Testosteronul la barbati are
l l un rol similar estrogenului la femei - un nivel scazut al acestui hormon
afecteaza negativ sanatatea osoasa si poate creste riscul de osteoporoza.

BOLI DIGESTIVE?

Afectiuni cum ar fi colita ulceroasa, boala lui Crohn sau boala celiaca
duc la 0 absorbtie scazuta de nutrienti din mancare. Riscul crescut de
osteoporoza e cauzat de absorbtia defectuoasa a calciului si a altor
nutrienti (adesea corelata cu o greutate corporald scazutd). Sanatatea
oaselor pe termen lung nu e probabil s fie afectata la persoanele cu
boala celiaca ce urmeaza constant o dieta fara gluten.



Daca aveti oricare dintre acesti factori de risc, nu inseamna ca aveti osteoporoz3,
ci doar c& aveti un risc mai mare s faceti aceasta boala. in acest caz, discutati
despre sanatatea dvs. osoasa cu doctorul, care va poate recomanda o evaluare

a sanatatii osoase. Daca nu ati identificat niciun factor de risc, va sfatuim
sa adoptati un stil de viata adecvat sanatatii osoase si sa continuati sa va
monitorizati riscurile si in viitor.

Faceti mai multa miscare — incercati sa exersati 30-40 de minute, de trei-patru ori
pe saptdmana, incluzand exercitii cu greutati si de rezistentd in program

Adoptati o dieta nutritiva si echilibrata, care sa includa suficient calciu - cititi
recomandarile noastre online pentru aportul de calciu

Intolerantd la lactate? Descoperiti alternativele bogate in calciu sau aflati de care
produse lactate va puteti bucura cu moderatie - folositi calculatorul de calciu FIO
de pe site-ul nostru pentru a va estima cu aproximatie aportul de calciu

Petreceti mai mult timp afard pentru a va asigura ca primiti suficienta vitamina D
sau luati suplimente daca e necesar

Evitati fumatul si beti alcool doar cu moderatie

NU LASATI OSTEOPOROZA SA VA AFECTEZE PE DVS., FAMILIA SAU PRIETENII!

Pentru informatii suplimentare despre osteoporoza, fracturile conexe si pentru a
contacta societatea nationala de osteoporoza

www.osteoporosis.foundation

facebook.com/iofbonehealth/

twitter.com/iofbonehealth/
linkedin.com/company/international-osteoporosis-foundation/
instagram.com/worldosteoporosisday/

youtube.com/iofbonehealth/

Q0®6009

pinterest.com/iofbonehealth/
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