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Com o envelhecimento da população, problemas como a as fraturas por osteoporose vão se tornar cada vez mais evidentes. Estudos recentes têm demonstrado que o rastreio seguido de tratamento de pessoas em risco para essas fraturas reduz a incidência de fraturas maiores por osteoporose (FMO). Esse trabalho buscou realizar a estratificação de risco de fraturas maiores  por osteoporose através do Fracture Risk Assesment (FRAX) e  adaptado e atualizado para a população brasileira de mulheres com 40 anos ou mais e homens com 50 anos ou mais das áreas de cobertura de Unidades Básicas de Saúde de Dourados- MS, além de orientar as pessoas quanto as medidas não farmacológicas para manter a saúde óssea e encaminhar as pessoas com risco moderado e alto para avaliação da necessidade de tratamento farmacológico.Foram alvos dessa ação mulheres de 40 anos de idade e homens de 50 anos de idade, sorteados de quatro Unidades Básicas de Saúde (UBS) de Dourados-MS, os quais foram classificados de acordo com o risco de sofrer uma fraturas, através do Fracture Risk Assessment (FRAX) adaptado e atualizado para a população brasileira (1). A orientação das medidas não farmacológicas foram realizadas por explanação e entrega do manual de “Orientações para prevenção de quedas e fraturas”. Os pacientes em risco para sarcopenia e em risco moderado e alto para fraturas maiores por osteoporose receberam o resultado da primeira avaliação, sendo encaminhados para consulta médica.  Foram visitadas 126 pessoas das áreas de cobertura de quatro UBS da cidade de Dourados-MS nos seus domicílios. Os participantes tinham média de idade de 62, 73 (±11,9) anos de idade, 84 (66,7%) eram mulheres, 67 (53,2%). Todos receberam o manual de “Orientação para a prevenção de quedas e fraturas” para otimização da ingesta de cálcio, alimentos que devem ser evitados, orientação da importância da realização de atividade física de acordo com a idade e orientada por profissional da área. Além disso o material traz orientações para evitar quedas. Após triagem para risco de fraturas maiores por osteoporose e sarcopenia, foram identificadas 53 (42,1%) pessoas que necessitam de avaliação médica para indicação e pedido de exames complementares para avaliar necessidade de tratamento. Identificamos também 26 (20,6%) pessoas que já teriam indicação de tratamento para osteoporose. Nenhuma dessas pessoas relatou saber de diagnóstico de osteoporose ou estar em tratamento para essa doença. Todas essas pessoas foram encaminhadas para consulta médica. O primeiro passo para a prevenção de fraturas por osteoporose foi realizado através das orientações das medidas não farmacológicas. A segunda etapa procurará reduzir a lacuna entre pessoas com indicação de exames complementares e de tratamento para osteoporose e que não realizaram essa avaliação e/ou não estão em tratamento.
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