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RESUMEN

La osteoporosis es una enfermedad sistémica, la pérdida de densidad
0sea, la cual caracteriza ésta condicion, incrementa la fragilidad del
hueso tiene un impacto directo en la morbimortalidad. La osteoporosis
puede ser clasificada como osteoporosis generalizada y osteoporosis
regional. Aunque las fracturas causadas por osteoporosis pueden ser
diagnosticadas con imagenes radiolégicas convencionales este método
no es lo suficientemente sensible o especifico para diagnosticar esta
patologia.

PALABRAS CLAVE: Osteoporosis, densidad o6sea, radiografia
convencional, fracturas, método de Genant.

ABSTRACT

Osteoporosis is a systemic pathology, the loss of bone density, which
characterizes this condition, increases bone fragility, which has a direct
impact on morbi-mortality. Osteoporosis can be classified as
Generalized Osteoporosis and Regional Osteoporosis. Although
fractures caused by osteoporosis can be diagnosed by conventional x-
ray images this method is not sensitive or specific enough for
diagnosing this pathology.

KEY WORDS: Oteoporosis, bone density, conventional x-ray,
fractures, Genant method.

INTRODUCCION

deterioro de la microarquitectura del

La Osteoporosis es una enfermedad tejido 6seo, afecta al 13% - 18% de las
sistémica,  caracterizada  por la mujeres y al 1% - 4% de los hombres
diminucion de la masa 0sea y el mayores de 50 afios. La caracteristica

REVISTA MEDICA SINERGIA Vol. 3 (10), octubre 2018



http://revistamedicasinergia.com/
mailto:k-ti19@hotmail.com
mailto:k-ti19@hotmail.com
https://doi.org/10.31434/rms.v3i10.143

OSTEOPOROSIS Y DIAGNOSTICO POR RADIOGRAFIA CONVENCIONAL DE FRACTURAS
VERTEBRALES OSTEOPOROTICAS - Dra. Catalina Irene Sanchez Montero

pérdida de densidad Osea incrementa la
fragilidad del hueso y consecuentemente
la susceptibilidad a fracturas, generando
un impacto directo en la morbilidad y la
mortalidad.

CLASIFICACION

La osteoporosis se puede clasificar en
osteoporosis  generalizada, que se
subdivide en primaria, secundaria, y la
osteoporosis regional.

1. OSTEOPOROSIS PRIMARIA

e La osteoporosis tipo | ocurre en un
subgrupo de mujeres
postmenopausicas, tipicamente entre
los 50 y 65 afios de edad, la
deficiencia de estrégenos resulta en
una acelerada reabsorcion de hueso
principalmente trabecular. El patrén
de fracturas en este grupo de
mujeres principalmente afecta la
columna vertebral y las mufiecas.

e La osteoporosis senil o tipo Il, existe
una perdida proporcional de hueso
cortical y trabecular, como resultado
de la perdida de hueso acumulativa
a medida que las personas
envejecen. Tipicamente alrededor de
los 80 afios de edad la perdida de
hueso es equivalente en ambos
sexos. Las fracturas caracteristicas
de este tipo de osteoporosis incluyen
fractura de cadera, humero proximal,
tibia y pelvis.

2. OSTEOPOROSIS SECUNDARIA

La osteoporosis secundaria puede ser el
resultado de varias condiciones médicas
0 enfermedades, o por el uso de ciertos
medicamentos que como efecto adverso
afectan la salud del esqueleto, varios
trastornos pueden interferir con la

formacion de hueso o promover la
resorcibn 6sea que conduce a
osteoporosis secundaria.

3. OSTEOPOROSIS REGIONAL
Aparte de estos tipos de osteoporosis
generalizada, se encuentra la
osteoporosis regional, la cual afecta solo
parte del esqueleto, usualmente el
esqueleto apendicular. La osteoporosis
regional puede tener variedad de
causas, como inmovilizacion o atrofia,
sindrome de distrofia simpética refleja,
osteoporosis transitoria de articulaciones
grandes, artropatia inflamatoria o
sindrome de dolor regional complejo.

RADIOGRAFIA CONVENCIONAL

La radiografia convencional permite una
evaluacion cualitativa y semicuantitativa
de la osteoporosis, mientras otras
técnicas de imagen, coémo la
densitometria y la tomografia, permiten
la cuantificacion de pérdida de hueso,
evaluacion de la presencia de fracturas,
y los estudios de las propiedades del
hueso. A pesar del advenimiento de
estas técnicas mas nuevas y precisas la
osteoporosis sigue siendo mas
comdnmente diagnosticada por
radiografia convencional. Sin embargo
esta modalidad es capaz de detectar
pérdida de hueso solo cuando esta
excede el 30%-50%, por lo que no es
suficientemente sensible ni especifica
para el diagnostico temprano de
osteoporosis.

FRACTURAS OSTEOPOROTICAS

La Osteoporosis tiene un impacto en la
morbimortalidad principalmente debido a
las  fracturas. A nivel mundial
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aproximadamente cada 3 segundos
ocurre una fractura osteoporotica, lo que
resulta en 9 millones de fracturas cada
afno. Las tres localizaciones mas
comunes de fractura son el antebrazo, la
cadera y la columna.

El riesgo de fractura aumenta
considerablemente en mujeres mayores
de 65 y en hombres mayores de 75
afios, se estima que 1:3 mujeres
mayores de 50 afios y 1:5 hombres
mayores de 50 afios van a tener al
menos una fractura por osteoporosis a lo
largo de su vida.

¢ FRACTURAS VERTEBRALES

Es el tipo de fractura més frecuente en la
osteoporosis, se podrian considerar el
sello distintivo de esta enfermedad, es
asintomatica en el 70% de los casos. La
identificacion de una fractura
osteopordética vertebral permite realizar la
intervencion  secundaria de  esta
enfermedad vy prevenir una nueva
fractura vertebral en el 50-60% de las
veces.

Los niveles vertebrales mas
frecuentemente afectados son T8 y T9,
pero pueden ocurrir en cualquier parte de
la columna vertebral, son multiples en un
20%-30% de los casos.

La radiografia de la columna continda
siendo de ayuda en el diagnéstico y
seguimiento de las fracturas vertebrales.
Genant desarrolld6 este sistema de
puntuacién para calificar la severidad de
las fracturas vertebrales se basa en el
analisis morfolégico del cuerpo vertebral
determinado visualmente por
radiografias. Sin embargo, una limitante
del método de Genant es que requiere
de un cambio significativo de la
morfologia vertebral para hacer el
diagnoéstico, haciéndolo menos util en

casos sutiles, y no cuenta con
herramientas que permitan diferenciar
las variantes anatémicas de verdaderas
fracturas, llevando al riesgo de
sobrediagnéstico o de subdiagnéstico.

El método de Genant: Es un método
semicuantitativo, basado en la
evaluacion de la morfologia del cuerpo
vertebral, en el cual cada vertebra recibe
un grado de gravedad basado en el
estimativo visual de la aparente pérdida
de altura del cuerpo vertebral. Segun el
método, las vértebras de T4 a L4 se
graddan en la siguiente forma:

e Grado 0 o normal

e Grado 1 con reduccion de la altura
del 20-25% y con una extensién del
10-20% comparado con la vértebra
adyacente normal

e Grado 2 con una reduccion de la
altura del 26-40% y con extension del
21-40%

¢ Grado 3 para reducciones tanto de la
altura como de la extensiébn mayor
del 40%.

Se ha utilizado un grado 0,5 que se
designa para atribuir algin grado de
deformidad morfolégica pero que no
alcanza los criterios de una fractura
grado 1; en este grado no se aplican los
criterios de deformidad en cuia,
bicéncava o por aplastamiento.

Las fracturas son generalmente descritas
como:

e Fracturas en cufia: cuando la altura
anterior se reduce en relacién con la
altura posterior, son las mas
frecuentes.

e Fracturas de la placa terminal
(biconcavas): cuando la altura media

REVISTA MEDICA SINERGIA Vol. 3 (10), octubre 2018




OSTEOPOROSIS Y DIAGNOSTICO POR RADIOGRAFIA CONVENCIONAL DE FRACTURAS
VERTEBRALES OSTEOPOROTICAS - Dra. Catalina Irene Sanchez Montero

se reduce en relaciéon con la altura
posterior

o Fracturas de aplastamiento: cuando
toda la altura de una vértebra se
reduce en relacién con las vértebras
adyacentes.

Los hallazgos morfologicos mas utiles
para identificar la fractura son:

e Presencia de la deformidad en la
placa terminal

e Abultamiento cortical

e Pérdida del paralelismo entre las
placas terminales

e Pérdida de la continuidad de la
morfologia vertebral

La presencia y el numero de fracturas
vertebrales se correlaciona con el grado
de osteoporosis: cuanto mayor es el
grado de osteoporosis, mayor es la
cantidad de fracturas presentes.

El grado de deformidad resultante de las
fracturas, a pesar de sus limitaciones, es
el criterio mas comunmente utilizado
para definir fracturas vertebrales.
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La osteoporosis es una enfermedad
metabdlica del hueso caracterizada por
una disminucién de la masa 0sea, la
importancia de un diagndstico oportuno
y temprano de la condicion de la
densidad ésea radica en prevenir el
riesgo de fractura, y por lo tanto reducir
la morbilidad y la mortalidad. El correcto
diagnostico en un estadio temprano es
fundamental para identificar personas
gue necesitan tratamiento y estan en
riesgo de presentar complicaciones, de
este modo reducir los costos sociales y
econdémicos y prevenir el sufrimiento del

paciente.

A pesar de que la radiografia
convencional es frecuentemente
subvalorada, ya que existen otras
técnicas mas nuevas Yy precisas, la
osteoporosis sigue siendo mas
comunmente diagnosticada por
radiografia convencional, una

interpretacion cuidadosa en pacientes
que tengan osteoporosis podria tener
gran impacto para la deteccién de
fracturas osteopordticas facilitando su
intervencion secundaria.
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