1. No debe utilizarse la clasificación de la OMS para definir osteoporosis y osteopenia

2. Se debe usar el valor z-score, corregido para edad, sexo 

3. No realizar el diagnóstico de osteoporosis solo por criterios de densitometría

4. El valor z debe obtenerse de bases de datos controladas para edad y sexo, que se citarán en los estudios

4. Los mejores lugares para la medición son la columna lumbar y el contenido mineral óseo total

5. El valor de DMO predictivo de de fractura no está definido

6. No existe acuerdo sobre los modelos de ajuste de la DMO por factores como tamaño óseo, estadio puberal, madurez esquelética o composición corporal

7. Los sucesivos estudios en un paciente deben practicarse en el mismo dispositivo

1

