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Este estudio establece un perfil para las
mujeres en la edad madura; se hace referencia a
una absorciometria dual de rayos X (DXA), con
mas probabilidades de tener osteoporosis, y de
esto se ha desarrollado, una herramienta de
deteccion previa a la DXA. Estos hallazgos
informan de lo mucho que se necesitan directri-
ces basadas en la evidencia para la deteccion
especifica y eficaz de la osteoporosis y la pre-
vencion de fractura osteopordtica en mujeres
en la mediana edad.

No hay consenso en cuanto a si las mujeres
en la mediana edad deben someterse a exame-
nes de absorciometria dual de RX (DXA) para
identificar la osteoporosis (T-score < -2.5).

Se investigo la prevalencia de la osteoporosis
en mujeres de 40 a 65 afios de edad, referidas a
42 centros de radiologfa australiana de base
comunitaria, y se identificaron las caracterfsti-
cas que mejor predicen la osteoporosis en mu-
jeres que tienen una DXA de cribado.

Mil cuatrocientas dos mujeres completaron el
cuestionario del estudio y tenfan reporte de DXA
disponible. Después de excluir a las mujeres con
una indicacion establecida para una DXA (58%),
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las 466 usuarias de la medicacién especifica del
hueso (10,5%) y el cancer (7,6%) fueron clasifi-
cadas como una DXA de tamizaje. Cuarenta de
estas mujeres tenfan osteoporosis en la columna
lumbar (n: 32, 6,9%) o en el cuello femoral (n: 17,
3,6%). Tres factores predictivos de la osteopo-
rosis (posmenopausica, el no uso de la terapia
hormonal y el indice de masa corporal) fueron
identificados e incorporados en el Score de Ries-
go de Osteoporosis de Monash (MORS). para las
mujeres en la mediana edad En la poblacion de
estudio seleccionada, el MORS tuvo una sensibi-
lidad del 70% y una especificidad del 66%, con un
valor predictivo positivo del 16,2% y un valor
predictivo negativo del 95,9% parala osteoporosis.

En muy pocas mujeres relacionadas con una
exploracion de tamizaje con DXA se encontrd
que tuvieran osteoporosis. El MORS, una herra-
mienta simple de decision, habria identificado el
70% de las mujeres en la poblacién estudiada
con tamizaje de DXA y habria eliminado mas del
60% de los estudios de tamizaje con DXA. Por lo
tanto, el uso del MORS puede ayudar a evitar
DXA innecesarias y a facilitar la identificaciéon
de la mayoria de los casos de osteoporosis en
mujeres de 40 a 65 afios de edad.



