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Le nombre de fractures liées à l’ostéoporose va augmenter considérablement au cours des prochaines décennies en raison de l’augmentation du nombre de patients âgés à haut risque de chutes et de fractures. Les progrès dans le diagnostic et le traitement de l’ostéoporose peuvent modifier nos stratégies de prise en charge des patients atteints d’ostéoporose : le concept de risque imminent de fracture, la question de savoir comment séquencer correctement le traitement, l’efficacité potentielle du dépistage et les stratégies de traitement ciblées. 
Cependant en dépit de ces progrès, peu de patients reçoivent un traitement approprié pour l’ostéoporose, même après une fracture. Le déficit de prise en charge dans le traitement de l’ostéoporose est liée à plusieurs facteurs, notamment les craintes et les croyances des patients et des médecins quant aux effets indésirables des traitements.
 Améliorer la sélection minutieuse des patients à haut risque de fracture, la sélection de la meilleure stratégie thérapeutique et une communication précise sur le risque de fracture et la fragilité osseuse sont indispensables. 
Dans ce contexte de prise en charge très insuffisante de l’ostéoporose, il est bon de rappeler les points suivants :
 L’ostéoporose est une maladie osseuse généralisée caractérisée par une diminution de la masse osseuse et une détérioration de la microarchitecture osseuse entraînant un risque accru de fracture. Ainsi, l’ostéoporose est à la fois une maladie et un facteur de risque de fracture. 
Les fractures de fragilité sont un problème de santé considérable, certaines d’entre elles étant associées à une morbidité et à une mortalité accrues, et entraînent un fardeau économique substantiel dans le monde entier. 
L’objectif du traitement de l’ostéoporose est de diminuer le risque de fracture. Des recommandations mondiales sont maintenant disponibles pour le dépistage des patients à haut risque de fracture et pour le diagnostic et le traitement de l’ostéoporose. 

La densité minérale osseuse diminue progressivement à partir de la quatrième décennie de la vie, avec une diminution accélérée chez les femmes pendant la ménopause. La prévention de l'ostéoporose vise à ralentir le taux de perte osseuse et devrait donc être initiée plus tôt, en ciblant déjà les personnes d'âge moyen. La recherche a démontré que les chutes ne sont pas exclusivement un problème pour les personnes âgées, et l'âge moyen a été identifié comme une étape critique de la vie pour la prévention des chutes. 
Dans le contexte de cette journée mondiale de l’ostéoporose, il est bon de rappeler qu’il est possible à l’échelon individuel de travailler pour sa propre santé osseuse en faisant de l’activité physique et sportive.
L’entraînement physique est considéré comme un élément essentiel de la prévention et du traitement de l’ostéoporose, ainsi que de la réduction du risque de chutes et de fractures.
Parmi les activités physiques et sportives certaines ont un bénéfice direct sur le tissu osseux.
Parmi celles-ci, la marche, la course à pied, le tennis, la gymnastique ou l’haltérophilie-musculation sont parmi les plus avantageuses car au cours de leur pratique il existe des impacts sur le sol qui transmettent des forces de pression positive à l’os. 

D’autres activités physiques et sportives permettent essentiellement des bénéfices cardio-respiratoires et musculaires. Ces activités physiques dites en « décharge » telles la pratique du cyclisme, de la natation, de l’aquagym et du ski de fond n’ont pas de bénéfice démontré d’intérêt direct sur la prévention d’une bonne santé osseuse. Cependant elles contribuent à un maintien du capital musculaire et assurent le bon fonctionnement de l’ensemble de l’organisme en permettant de lutter contre la sédentarité et de maintenir son corps en bonne santé.

D’autres activités physiques et sportives ont également un rôle important pour la prévention des fractures. Ce sont celles qui favorisent le maintien d’un bon équilibre. En effet il est notoire que la plupart des fractures surviennent à l’occasion de chutes.
Les activités telles la danse, le Taï-chi, le yoga ont la capacité de stimuler l’entretien de la souplesse et de l’équilibre qui peuvent de ce fait réduire le risque de ces chutes et en diminuer leur conséquence.  

Bougez pour votre santé et prenez soin de vos os.
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