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RAZIONALE SCIENTIFICO

La fragilita ossea costituisce un importante problema per la sanita pubblica, poiché
determina un significativo aumento del rischio di frattura, con importanti conse-
guenze per il paziente, e nei costi sanitari.

Diversi fattori contribuiscono alla fragilita ossea: oltre alla densita minerale, il colla-
geno, componente della matrice ossea, la qualita del tessuto osseo, il turnover os-
seo, la microarchitettura e la geometria ossea, e 'accumulo di microdanni ossei.

Le alterazioni qualitative e quantitative del tessuto osseo che determinano fragilita
ossea, e aumentato rischio di fratture spontanee o per traumi minimi vengono defi-
nite ‘osteoporosi’.

Si stima che nel corso della vita il 40% della popolazione possa avere fratture verte-
brali, femorali o di polso; le fratture sono piu frequenti dopo i 65 anni. In Italia I'o-
steoporosi colpisce circa 5.000.000 di persone; nell’80 % dei casi si tratta di donne
in post-menopausa.

Le fratture femorali comportano una mortalita intorno al 5% nelle fasi precoci, e del
20% entro un anno. Nel 20% dei casi si perdono le capacita di deambulazione auto-
noma.

La prevenzione dello sviluppo di osteoporosi deve iniziare gia durante linfanzia,
con stile di vita, alimentazione e attivita fisica corrette.

Nel corso della vita & importante individuare le situazioni di rischio osteoporotico in
presenza di varie patologie con interferenza sul metabolismo osseo, per poter in-
tervenire precocemente.

La prevenzione primaria e secondaria del rischio di frattura/rifrattura osteoporotica
si avvale dell’'uso di farmaci in uso prevalentemente cronico, frequentemente ag-
giunti, in pazienti anziani, a politerapie per altre patologie.

E’ evidente pertanto la necessita per il medico di medicina generale e per gli specia-
listi del settore di una accurata conoscenza delle caratteristiche dei farmaci disponi-
bili e delle indicazioni di trattamento nelle varie condizioni fisiopatologiche fornite
dalle Linee Guida.

Il Corso é rivolto a medici di medicina generale e medici specialisti in Endocrinolo-
gia, Ginecologia, Reumatologia.
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