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OSTEOPOROSIS

Hueso sano Osteoporosis Osteoporosis severa
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SALES INORGANICAS

® Naturaleza calcica, dureza —(cristales de calcio, fésforo, hidroxiapatito)

® Cristales de Apatito — (300 A de longitud — 30 A de grosor)

® Resistencia eficaz —estrés y deformacion mecanica

sanguineos Cartilago epifisario

MATRIZ ORGANICA SISTEMA TRABACULAR

® Fibras de Colageno &“ . 3 i ’ i BENTRESAMSENTO_MIOFA SO
Mezcla amorfa (proteinas y polisacaridos) o

‘ * Componentes organicos — Fuerza, elasticidad fufzf{'fi‘




REMODELACION OSEA
es el hueso responde al estrés mecanico

al sufrir una ruptura o bajo estimulos

hormonales y otros tipos y se encuentra

continuamente en un proceso de

renovacion/ degradacion.
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Osteoblastos

5. Formacion

[ Hueso mineralizado [] Hueso recién mineralizado
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las celdas precursoras del lejido 0seo se
diferencian a ostecblastos
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Celulas oseas

fisioterapia

algunos osteoblastos se
diferencian a osteocitos

los osteoblastos forman { &
a matriz del tefido oseo __/,) )
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tejido oseo
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Hueso con ostecperosis Hueso sano

CELULAS
OSTEOPROGENITORAS

OSTEOCITO
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OSTEOBLASTOS HUESO OSTEOCLASTOS
OSTEOCLASTOS

~ Son células mieloides diferenciadas que

Se adaptan de manera Unica para degradar

O reabsorber la matriz 6sea.



DENSIDAD MINERAL OSEA.

Principalmente colageno tipo 1y el
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normal bone i
X

Densidad 6sea normal
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Cambios en la columna vertebral

Baja densidad dsea

Normal Osteoporosis
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FRACTURAS MAS FRECUENTES
POR OSTEOPOROSIS

Vértebras

Muecas




T Score Significado

>

-1 DE Normal.
¥
-1a-2.5 DE Osteopenia.
<-2.5DE Osteoporosis. ’

Osteoporosis Grave.
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Epidemiologia

BIFOSFONATOS

USO CLINICO:

* Agente antiostieolitioo en pacientes con resortiin dsep
Enfermadad de Pagot, Ostodlisis wmoral y Oaeoporos.
* Inhibidores de bys caloficadones y osficaciones ectdpicas,

Diagnoéstico

radiologico de la
osteoporosis de la
columna v~1eb ol

Organizacién mundial de la salud para
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Determinar si una“pé
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Principal problema de la
osteoporosis
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