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IMPORTANCIA DEL MUSCULO
ESQUELETICO

Se destaca 1la relevancia anatdmica y fTuncional del musculo en
diversas situaciones fisiopatoldgicas, con énfasis en comprender sus
causas, consecuencias Yy posibles 1intervenciones para mejorar la
salud y tratar enfermedades.

Situaciones especificas
evaluadas

Se mencionan varias situaciones
que afectan 1la masa muscular y
pueden llevar a la desnutricion,
incluida 1la caquexia neopldsica,
la sarcopenia en ancianos, la
enfermedad pulmonar obstructiva
cronica (EPOC) y la insuficiencia
cardiaca cronica.

Abordaje multidisciplinario

Se reconoce que el manejo de las alteraciones
musculoesqueléticas Yy su nutricidn adecuada pueden
requerir un enfoque multidisciplinario, que involucre
diferentes profesionales de la salud y
consideraciones especificas para cada situacion
clinica.




ENFERMEDADES DEL

SISTEMA MUSCULO
ESQUELETICO

Ejemplos

Se mencionan ejemplos
comunes de WMSDs, como el
sindrome del tunel
carpiano, epicondilitis,

tendinitis y dolor de
espalda, entre otros.

Enfermedades
musculoesqueléticas  (MSDs),
que incluyen lesiones o)

dolor en diversas
estructuras del cuerpo, como
articulaciones, musculos,

tendones y nervios, causadas
por esfuerzos repetitivos,

tensiones O exposicion
prolongada a ciertos
movimientos.

Diagndstico

Se describe el proceso de

diagndéstico, que
generalmente se basa en la
historia clinica, los
sintomas reportados, el
examen fisico y, en
ocasiones, pruebas de

laboratorio, radiografias o
resonancias magnéticas para
confirmar el desorden
musculoesquelético
especifico.



OSTEOPOROSIS. PRESCRIPCION DIETETICA

Definicion

enfermedad del esqueleto caracterizada por baja masa o6sea y
deterioro de la microarquitectura dsea

impacto

Es una de las principales
causas de fracturas en
mujeres y hombres de
mediana edad Yy ancianos,
con graves consecuencias
médicas, psicolodgicas,
fisicas y sociales, ademds
de un alto costo asociado
a su tratamiento

Factores de riesqgo

Baja masa dseaq, Sexo
femenino, edad avanzada,
genética, factores
hormonales
(especialmente
relacionados con las

hormonas sexuales y la
vitamina D), estilo de

vida (incluyendo
ejercicio, consumo de
tabaco y alcohol),
enfermedades, ciertos

medicamentos y dieta.

Diagnodostico

El diagndéstico se basa en la densitometria désea por DEXA, que
evalua la densidad mineral 6sea (DMO). Se considera osteoporosis
cuando la DMO es de -2.5 desviaciones estdandar (DE) o mds por
debajo del pico de masa dseaq.



GENERALIDADES Y
PRESCRIPCION
DIETETICA

Vitamina D

Necesaria para absorber el calcio
y mantener niveles oOptimos. La
deficiencia aumenta el riesgo de
osteoporosis y fracturas.

Homocisteina y vitatminas B

Importancia de la dieta

Los alimentos pueden afectar
positiva o negativamente la salud
o0sea al influir en el metabolismo
y la estructura del hueso.

Calcio
Esencial para mantener
estructura y funcidn Oseaq.

falta de calcio puede afectar 1la

calidad del hueso. La
suplementacidén puede ayudar
reducir la perdida oseaq,
especlialmente en mujeres
posmenopAausicas.

Vitamina K

Importante para la salud osea al

contribuir a la formacion
proteinas oseas.
suplementacidn puede ayudar

reducir la pérdida de hueso.

Niveles altos de homocisteina se relacionan con
mayor riesqgo de fracturas. Las deficiencias de
vitaminas B pueden contribuir a esto. La

suplementacion con folato y vitamina B1l2 puede ser

util.
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