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La osteoporosis, una enfermedad 

silenciosa con profundas implicaciones en 

la calidad de vida, continúa siendo un 

desafío global de salud pública. Con su 

alta prevalencia y complicaciones 

severas, como fracturas que incrementan 

la morbilidad y la mortalidad, la falta de 

educación y sensibilización sobre esta 

condición persiste como una barrera 

crítica para su prevención y tratamiento 

oportuno
1
. 

 

De acuerdo con la International 

Osteoporosis Foundation (IOF), una de 

cada tres mujeres y uno de cada cinco 

hombres mayores de 50 años sufrirán 

fracturas relacionadas con la osteoporosis 

a lo largo de su vida. A pesar de estas 

alarmantes estadísticas, el diagnóstico 

temprano es insuficiente. Estudios 

recientes revelan que solo un 20% de las 

personas con factores de riesgo evidentes, 

como fracturas previas, antecedentes 

familiares o uso prolongado de 

corticoides, reciben evaluaciones 

adecuadas de su densidad mineral ósea. 

Este déficit en la detección temprana 

contribuye al aumento de complicaciones 

evitables
2
. 

 

El panorama del tratamiento tampoco es 

alentador. Aunque los bifosfonatos y 

otras terapias han demostrado reducir 

significativamente el riesgo de fracturas, 

las tasas de adherencia son 

alarmantemente bajas, con menos del 
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50% de los pacientes continuando su 

tratamiento después del primer año. Entre 

las razones de este abandono se 

encuentran la falta de conocimiento sobre 

los beneficios del tratamiento, el miedo a 

efectos secundarios y la escasa 

comunicación médico-paciente
3
. 

 

Para abordar este problema, es esencial 

implementar estrategias de educación y 

sensibilización integrales. Las campañas 

públicas deben priorizar la prevención, 

destacando medidas como la adecuada 

ingesta de calcio y vitamina D, la práctica 

de ejercicio de resistencia y la detección 

precoz en poblaciones de riesgo. Estas 

iniciativas deben ser respaldadas por 

mensajes claros, accesibles y 

culturalmente adaptados que resalten la 

importancia de un estilo de vida saludable 

para la salud ósea
3
. 

En paralelo, los programas de educación 

médica continua deben fortalecer las 

competencias de los profesionales de la 

salud en la identificación temprana y el 

manejo integral de la osteoporosis. Esto 

incluye herramientas para abordar las 

preocupaciones de los pacientes sobre los 

tratamientos y estrategias para fomentar 

la adherencia a largo plazo
4
. 

 

La tecnología digital puede ser un aliado 

poderoso en estos esfuerzos. Aplicaciones 

móviles, recordatorios automatizados y 

plataformas interactivas pueden 

proporcionar a los pacientes información 

personalizada sobre su tratamiento, 

ejercicios específicos para mejorar la 
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densidad ósea y monitoreo continuo de su 

progreso. Estas herramientas no solo 

empoderan a los pacientes, sino que 

también facilitan el seguimiento por parte 

de los médicos, optimizando el manejo 

integral. 

 

En conclusión, la osteoporosis es 

prevenible y tratable si se aborda desde 

un enfoque integral que combine 

educación, prevención y manejo 

oportuno. Es imperativo que los sistemas 

de salud, las instituciones académicas y 

los responsables de políticas públicas 

prioricen esta condición, promoviendo 

programas que mejoren la concienciación 

y empoderen tanto a los pacientes como a 

los profesionales de la salud. Solo a 

través de estas acciones podremos reducir 

la carga de esta enfermedad y mejorar la 

calidad de vida de millones de personas
5
. 
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