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1 .  Ein le i tung  

 

B e d e u t e n d e  F o r t s c h r i t t e  i n  d e r  G r u n d l a g e n f o r s c h u n g ,  D i a g n o s t i k  u n d  

T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  l a s s e n  d i e s e s  Kr ankhe i t sb i l d  a l s  e i ne  de r  

w ich t i g s t en  Vo lksk rankhe i t en  i n  de r  heu t i gen  Ze i t  e rkennen  (3 ) .  Dennoch  

i s t  d i e  B e v ö l k e r u n g  u n t e r d i a g n o s t i z i e r t  u n d  u n t e r t he r a p i e r t  ( 4 ) .  N i c h t  

s e l t e n  i s t  d a s  F r a k t u r e re i g n i s  d e r  e r s t e  An la s s ,  übe r  da s  Vor l i egen  e ine r  

Os t eopo rose  nachzudenken  sowie  d i agnos t i s che  a l s  auch  t he r apeu t i s che   

S c h r i t t e  z u  i n i t i i e r e n  ( 6 ) .  I n  D eu t s ch l and  s chä t z t  ma n  d i e  Zah l  de r  

Os t eopo rosek ranken  au f  s i eben  Mi l l i o n e n ,  v o n  d e n e n  j e d o c h  n u r  e i n  T e i l  

e i n e  D i a g n o s t i k  u n d  e i n e  T h e r a p i e  e r f a h r e n  ( 4 ;  6 ) .  O s t e o p o r o s e  i s t  

d e f i n i e r t  a l s  e i n e  s y s t e mi s c h e   S k e l e t t e r k r a n k u n g  d i e  d u r c h  e i n e  

r eduz i e r t e  Knochenmass e  und  Ve rände rung  de r  knöche rnen  

M i k r o a r c h i t e k t u r   z u  e i n e r  v e r mi n d e r t e n  B r u c h f e s t i g k e i t  de s  Knochens  (3 ;  

6 )  u n d  A b n a h me  d e r  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  f üh r t ,  wodu rch   d i e  I nz idenz  

d e r  F r a g i l i t ä t s f r a k t u r e n  s o w o h l  a n  d e n  Wi r b e l k ö r p e r n  a l s  a uc h  a m F e m u r   

und  an  pe r i phe ren  Ge l enken  ans t e ig t .  Übe r  i nd iv idue l l e  ge sundhe i t l i che  

u n d  p s y c h o s o z i a l e  F o l g e n  h i n a u s  bedeu t e t  d i e s  e i ne  eno rme  

s o z i o ö k o n o mi s c h e  B ü r d e .  S c h ä t z u ng e n  g e h e n  d a v o n  a u s ,  d a s s  i n  d e r  

Bundes r epub l i k  Deu t s ch l and  mi ndes t ens  2 , 5  b i s  3  M i l l i a r d e n  E u r o  j ä h r l i c h  

f ü r  d i e  T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  a us g e g e b e n  w e r d e n ,  w ä h r e n d  ma n  f ü r  

d i e  me d i k a me n t ö s e  B e h a n d l u n g  n u r  c a .  10% de r  Gesamt summe  au fwende t  

( 3 8 ) .  A k t u e l l e r e  Da t e n  l a s s e n  s o g a r  e inen  Kos t en rahm en  von  1 ,5  b i s  2  

M i l l i a r d e n  E u r o  j ä h r l i c h  a l l e i n e  f ü r  d i e  V e r s o r g u n g  o s t e o p o r o t i s c h e r  

F r a k t u r e n  b z w .  G e s a mt k o s t e n  v o n  4 , 5  b i s  5  M i l l i a r d e n  E u r o  f ü r  d i e  

B e h a n d l u n g  d e r  O s t e o p o r o s e  v e r mu t e n  ( 4 7 ) .  D i e  p o s t me n o p a u s a l e  

O s t e o p o r o s e  i s t  d u r c h  e i n e n  A n s t i e g  d e r  F r a k t u r r a t e  e i n i g e  J a h r e  n a c h  

E in t r i t t  d e r  Menopause  gekennz e i chne t ,  be t r i f f t  übe rwiegend  

B r u s t w i r b e l s ä u l e  ( B WS)  u n d  L e n d e n w i rb e l s ä u l e  ( L WS)  s o w i e  d e n  d i s t a l e n  

R a d i u s  me i s t  n a c h  i n a d ä q u a t e m Trauma  und  l ä s s t  e i nen  kausa l en  

Zusamme nhang  zwi schen  de r  Zunah me  d e s  F r a k t u r r i s i k o s  u n d  d e m  

Ö s t r o g e n ma n g e l  v e r mu t e n .  D i e  A l t e r s o s t e o p o r o s e  u m f a s s t  ü b e r w i e g e n d  

M e n s c h e n  ü b e r  7 5  J a h r e .  H a u p t f r a k t u r l o k a l i s a t i o n  i s t  d a s  p r o x i ma l e  
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F e mur  d u r c h  a l t e r s b e d i n g t e  S t ü r z e  b e i  M u l t i mo r b i d i t ä t  u n d  s p e z i f i s c h  

g e r i a t r i s c h e  S y n d r o me ,  z .  B .  n e u r o m u s k u l ä r e  D y s f u n k t i o n  ( 6 ) .  

E r g e b n i s se  i n t e r na t i o n a l e r  e p i d e mi o log i s che r  S tud i en  s t imme n  da r i n  

ü b e r e i n ,  d a s s  d i e  I n z i d e n z  v o n  F r a k t u r e n  o h n e  H o c h e n e r g i e t r a u ma  m i t  

d e m A l t e r  e x p o n e n t i e l l  a ns t e i g t ,  n a c h g e w i e s e n  a n  w e i t g e h e n d  k o mp l e t t  

e r f a s s t en  hü f tge l enksnahen  F rak tu r en ,  da  s i e  f a s t  a u s s c h l i e ß l i c h  s t a t i o nä r  

behande l t  we rden .  D ie  Eu ropä i s che  S t u d i e  z u r  V e r t e b r a l e n  O s t e o p o r o s e  

(EVOS) (19 )  und  d i e  Eu ropä i s che  P rospek t i ve  Os t eopo rose  S tud i e  

(EPOS) (63 )  we i s en  nach ,  da s  d i e  I nz idenz  o s t eopo roseve rdäch t i ge r  

Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  mi t  s t e i g e n d e m  L e b e n s a l t e r  e x p o n e n t i e l l  z u n i m mt .  

Zur  Erkennung  ge f äh rde t e r  Pa t i en t en ,  zu r   D iagnos t i k  und  The rap i e  de r  

O s t e o p o r o s e - K r a n k h e i t  n a c h  e v i d e n z b a s i e r t e n  K r i t e r i e n ,  e n t w i c k e l t  d e r  

Dachve rband  deu t s chsp rach ige r  wi s s e n s c h a f t l i c h e r  Ge s e l l s c h a f t e n  f ü r  

Os t eo log i e  (DVO)  Le i t l i n i en  (5 ) .  D ie  Lebense rwa r tung  de r  Bevö lke rung  

D e u t s c h l a n d s  n i mmt  z u .  F ü r  ä l t e r e  M e n s c he n  b e l ä u f t  s i e  s i c h  b e i  60 -

J ä h r i g e n  M ä n n e r n  a u f  w e i t e r e  2 0 , 3  J a h r e  n a c h  d e r  S t e r b e t a f e l  2 0 0 3 / 2 0 0 5  

u n d  a u f  w e i t e r e  2 0 , 6  J a h r e  n a c h  d e r  n e u e r e n  S t e r b e t a f e l  2 0 0 4 / 2 0 0 6 .  

E b e n fa l l s  a u s  d e r  a k t u e l l e r e n  S t e r b e t a f e l  l ä s s t  s i ch  a b l e s en ,  d a s s  

s t a t i s t i s c h  j e d e r  z w e i t e  M a n n  z u mi n d es t  7 9  J a h r e  a l t  w i r d .  U n t e r  d e n  

F r a u e n  k a n n  f a s t  j e d e  z w e i t e  s o g a r  i h r e n  8 5 .  G e b u r t s t a g  v o l l e n d e n  ( 6 2 ) .  

Z u n e h me n d e s  A l t e r  i s t  e i n e  p o s i t i v e  E n t w i c k l u n g  i n  d e r  B e v ö l k e r u n g ,  

wenn  d i e  Lebensqua l i t ä t  e rha l t en  b l e ib t .  D i e s  bedeu t e t  abe r  auch  me hr  

N e b e n e r k r a n k u n g e n  b e i  d e n  P a t i e n t e n .  D i e  p o s t me n o p a u s a l e  u n d  s e n i l e  

O s t e o p o r o s e  s t e l l e n  e h e r   s e l t en  e ine  E inze l e rk r ankung  da r .  

D i e  H y p e r t o n i e  i s t  n a c h  w i e  v o r  e ine  de r  häu f ig s t en  E rk rankungen  i n  

i ndus t r i a l i s i e r t en  Lände rn .  D ie  P räva l enz  e ine s  e r h ö h t e n  B l u t d r u c k s  

be t r äg t  be i  20 - Jäh r igen  e twa  5%.  S i e  n i m mt  m i t  d e m A l t e r  z u  u nd  e r r e i c h t  

b e i  ü b e r  6 0 - J ä h r i g e n  3 0 - 4 0 %  u n t e r  a n d e r e m  b e d i n g t  d u r c h  z u n e h me n d e  

A r t e r i o s k l e r o s e  u n d  R i g id i t ä t  d e r  G e f ä ß e  ( 3 2 ) .  

Auch  Sch i l dd rüsendys funk t i onen  s t e ig e n  i m A l t e r  a n .  D i e  C o l o r a d o -  

P r ä v a l e nz s t u d i e  z e i g t  e r h ö h t e  T S H -  W e r t e  b e i  5 %  d e r  1 8 -  2 4 -  J ä h r i g e n  

u n d  s t e i g t  b e i  F r a u e n  a b  7 5  J a h r e n  au f  20%.  De r  An te i l  e rhöh t e r  TSH-  

W e r t e  i s t  b e i  F r a u e n  h ö h e r  a l s  b e i  M ä n n e r n ,  b e s o n d e r s  b e i  d e n e n ,  d i e  s i c h  

i n  d e r   P o s t me n o p a u s e  b e f i n d e n  ( 1 2 ) .  
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Pos tme nopausa l e  F r auen  haben  e in  e r h ö h t e s  R i s i k o  s o wo h l  a n  O s t e o p o r o s e  

a l s  auch  an  ka rd iovasku l ä r en  E rk r a n k u n g e n  z u  l e i d e n  u n d  e i n e  

u n b e h a n d e l t e  Sc h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g  k a n n  O s t e o p o r o s e  u n d  

ka rd iovasku l ä r e  Kr ankhe i t sb i l de r  zum A u s b r uc h  b r i n g e n .  E i n e  i n t e n s i v e  

D iagnos t i k  so l l  be sonde r s  be i  ä l t e r en  F r a u e n   d u r c h g e f ü h r t  w e r d e n ,  u n d  

b e i  n a c h g e w i e s e n e r  S c h i l d d r ü s e n d y s funk t i on  muss  d i e se  e ine r  Behand lung  

zuge füh r t  we rden  (50 ) .  Os t eopo rose  i n  Ve rb indung  mi t  

S c h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n  s i e h t  man  a l s  s ekundä re  Konsequenz  de r  

v e r ä n d e r t e n  S c h i l d d r ü s e n f u n k t i o n  a n .  I n  d e r  L i t e r a t u r  b e r i c h t e t  ma n  v o n  

d i r e k t e n  E f f e k t e n  d e s  T h y r e o i d e a -  s t i mu l i e r e n d e n  H o r m o n s  ( T S H )  a u f  d e n  

K n o c h e n u m b a u ,  v e r mi t t e l t  du r c h  e i nen  T S H - R e z e p t o r  ( 39 ;  4 9 ) .  

D a r a u f h i n  u n t e r suc h e n  L e e  e t  a l .  d en  Zusa mmenhang  zwi schen  

s u b k l i n i s c h e r  S c h i l d d r üsendys funk t i on  und  Knoche n mi n e r a l d i c h t e  ( B o n e  

M i n e r a l  D e n s i t y - B M D )  a n  F r a u e n  mi t  de m Ergebn i s ,  da s s  sowoh l  be i  

s u b k l i n i s c h e m H y p e r -  w i e  a u c h  H y p o t h y r o i d i s mu s  d i e s e  v e r mi n d e r t  i s t  

( 4 0 ) .  D i e  b i o c h e mi s c h e n  G r u n d l a gen  s i nd  h in r e i chend  i n  de r  

Grund l agen l i t e r a tu r  e r l äu t e r t  ( 11 ) .  

 

1 . 1  O s t e o p o r o s e  

 

De f in i t i on  

O s t e o p o r o s e  i s t  d e f i n i e r t  a l s  M i n d e ru n g  d e r  K n o c h e n ma s s e  u n d  d a d u r c h  

b e d i n g t  e i n e  V e r s c h l e c h t e r u n g  d e r  Kn o c h e n a r c h i t e k t u r .  B e i d e s  z u s a m me n  

e r h ö h t  d a s  F r a k t u r r i s i k o  deu t l i ch .  Den  Empfeh lungen  de r  Os t eopo rose  

E x p e r t e n k o m mi s s i o n  d e r  WH O  ( Wo r l d  H e a l t h  O r g a n i z a t i on -

W e l t g e s un d h e i t s o rg a n i s a t i on )  f o l g e n d  w i r d  d i e  D i a g nos e  g e s t e l l t ,  w e n n  

d i e  Knochend i ch t e  me h r  a l s  2 , 5  S ta n d a r d a b w e i c h u n g e n  ( S D )  n i e d r i g e r  

l i e g t  a l s  d e r  M i t t e l w e r t  i m R e f e r e n zk o l l e k t i v  j u n g e r  Erw a c h s e n e r  g l e i c h e r  

R a s s e  u n d  g l e i c h e n  G e s c h l e c h t s .  D i e s  w i r d  a u c h  a l s  T - S c o r e  v o n  w e n i g e r  

a l s  2 , 5  S D  b e z e i c h n e t .  M e n s c h e n  mi t  e i n e m T - S c o r e  v o n  - 1  SD,  d a s  h e i ß t  

i m u n t e r e n  N o r m b e r e i c h  d e s  j u n g e n  Re fe r enzko l l ek t i v s ,  haben  e ine  

n i e d r i g e  K n o c h e n d i c h t e ,  u n d  ma n  g e h t  v o n  e i n e m i m  A l t e r  e r h ö h t e n  

Os t eopo rose r i s i ko  aus  (23 ) .  
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D i a g n o s t i k  

E i n e  f r ü h e  D i a g n o s e s t e l l u n g  w a r  e n t s c h e i d e n d  f ü r  d i e  e r f o l g r e i c h e  

B e h a n d l u n g  d e s  K r a n k h e i t s b i l d e s  und  e s  wurde  dabe i  gemä ß  den  

E mpfeh lu ngen  de r  DVO-  Le i t l i n i e  Os t eopo rose  be i  pos tmen opausa l en  

F r a u e n  vo r g e g a n ge n  ( 5 ) .  Zu r  D i a g nos t i k  gehö r t en  sowoh l  e ine  p ro funde  

A n a mn e s e e r h e b u n g  w i e  a u c h  e i n e  i n t e n s i v e  k ö r p e r l i c h e  U n t e r s u c h u n g  z u r  

E rkennung  be s t ehende r  R i s i ko fak to r en .  Ve r a n l a s s t  w u r d e  i m R a h me n  d e r  

k l i n i s chen  Un te r suchung  d i e  Bes t immung  de r  Knochend i ch t e ,  

R ö n t g e n b i l d e r  v o n  B WS  u n d  L WS ,  w i e  a u c h  e i n  L ab o r s c r e e n i n g  z u m  

Aussch lu s s  s ekundä re r  Fo rmen  de r  Os t eopo rose  (5 ;  1 ) .  

 

A l l g e m e i n e  T h e r a p i e  

D a s  H a u p t z i e l  j e d e r  O s t e o p o r o s e b e ha n d l u n g  w a r  d a s  V e r m e i d e n  v o n  

F r a k t u r en .  U m d a s  z u  e r r e i c h en  bedu r f t e  e s  mehr  a l s  nu r  de r  

me d i k a m e n t ö s e n  The r a p i e .  E s  g e h ö r t e n  a u c h  e i n e  a u s g e w o g e n e  E r n ä h r u n g ,  

r e i c h  a n  K a l z i u m u n d  V i t a mi n  D 3 ,  r ege lmä ß ige  kö rpe r l i che  Ak t iv i t ä t ,  

s owie  d i e  S tu r zp rophy l axe  dazu  (33 ) .  

 

M e d i k ame n t ö s e  T h e r a p i e  

E i n e  n e u e  Ä r a  d e r  B e h a n d l u n g  v o n  K n o c h e n k r a n k h e i t e n  b e g a n n  v o r  3 0  

J a h r e n  m i t  d e r  E i n f ü h r u n g  d e r  B i s p h o s p h o n a t e ,  e i n e  Su b s t a n z  d i e  a u f  d e r  

Obe r f l ä che  de s  Knochens  a n g e r e i c he r t  w i r d ,  d en  Knochenabbau  hemmt  

u n d  z u  e i n e r  k o n t i n u i e r l i c h e n  p o s i t i v e n  K n o c h e n b i l a n z  d u r c h  Z u n a h m e  

von  Spong iosa  und  Kompa k ta  füh r t .  Da s  a n t i r e s o r p t i v e  P r i n z i p  ü b e r  d i e  

He mmung  de r  Os t eok l a s t en  wurd e  s chon  l ange  be i  ande ren  

Krankhe i t sb i l de rn  (Morbus  Page t ,  H y p e r k a l z ä mi e ,  K n o c h e n me t a s t a s e n )  

g e n u t z t ,  d a  n i c h t  n u r  K n o c h e n z e r s t ö r u n g  a l l g e me i n ,  s o n d e r n  a u c h  d a s  

T u mor w a c h s t u m i m  K n o c h e n  u n d  K n o c h e n ma r k  g e h e m mt  w u r d e  ( 3 ) .  

B i s p h o s p h o n a t e  s i n d  c h e mi s c h  s t a b i l e  A b k ö m ml i n g e  d e s  n a t ü r l i c h e n  

P y r o p h o s p h a t .  D i e s  w i e d e r u m i s t  e i n e  e n d o g e n e  S u b s t a n z ,  d i e  a n  d e r  

phys io log i s chen  Re gu l a t i on  de r  Ka l z i f i z i e r u n g  u n d  E n t k a l z i f i z i e r u n g  

mi t w i r k t  ( 6 1 ) .  M e h r e r e  M e c h a n i s me n  w a r e n  b e k a n n t ,  w e l c h e  d i e  

Wi r k s a m k e i t  v o n  B i s p h o s p h o n a t e  e r k l ä r t e n ,  u n t e r  a n d e r e m d u r c h  

He mmung  de r  Os t eok l a s t e n -Ak t iv i t ä t ,  i n sbesonde re  du rch  Hemmung  de r  
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P r o t o n e n - A T P a s e  ( 3 ) .  E r s t e r  V e r t r e t e r  d i e s e r  G r u p p e  w a r  d a s  F o s a ma x  

( N a t r i u ma l e n d r o n a t )  w e l c h e s  i n  g r o ß en  k l i n i s c h e n  S t u d i e n  e r f o l g r e i c h  

g e t e s t e t  w u r d e  (3 ) .  K a l z i u m u n d  V i t a mi n  D 3  g e h ö r e n  h e u t e  z u r  

B a s i s t h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  ( 5 ) ,  u n d  d a s  se i t  c a .  25  J ah ren .  Ausgehend  

v o n  d e r  E r k e n n t n i s ,  d a s s  b e i  p o s t m e n o p ausa l en  F rauen  e ine  ve rminde r t e  

K a l z i u mr e s o r p t i o n  a u s  d e m D a r m i m Verg l e i ch  zu  Norma lpe r sonen  vo r l ag ,  

v e r s u c h t e n  P a k  e t  a l .  u n d  J o w s e y  e t  a l .  K a l z i u mi n f u s i o n e n  ( 1 5 m g  C a / k g / d  

a l s  K a l z i u m- G l u c o n a t )  z u r  B e h a n d lung  de r  Os t eopo rose  anzuwenden  und  

k o n n t e n  d a mi t  d i e  K n o c h e n s c h me r z e n  ve rminde rn ,  d i e  Knochen re so rp t i on  

b r e ms e n ,  d e n  K n o c h e n a n b a u  s t i mu l i e r e n  s o w i e  e i n e  v e r b e s s e r t e  

K a l z i u mb i l a n z  e r r e i c h e n  ( 2 6 ) .  A u c h  Popov t ze r  e t  a l .  w i e sen  du rch  d i e  

I n f u s i o n  v o n  K a l z i u m e i n e  v e r b e s s e r t e  Ka l z iumb i l anz ,   Ve rminde rung  de r  

B e s c h w e r d e n ,  A b n a h me  d e r  F r a k t u r r a t e  sowie  h i s t o log i s ch  e ine  Zunahme  

d e r  K o r t i k a l i s d i c ke  n a c h  ( 26 ) .  

S u p p l e me n t i e r u n g  d e r  N a h r u n g  mi t  K a l z i u m u n d  V i t a mi n  D 3  w u r d e  l a u t  

L e i t l i n i e  2 0 0 3  f ü r  p o s t me n o p a u s a l e  F r a u e n  w i e  f o l g t  e m p f o h l e n :  

•  B e i  p o s t me n o p a u s a l e n  F r a u e n ,  b e i  d e n e n  e i n e  t ä g l i c h e  

K a l z i u ma u f n a h me  v o n  1 5 0 0  mg  d u rch  en t sp r echende  E rnäh rung  

n i c h t  g e wä h r l e i s t e t  w a r ,  w u r d e  e in e  t ä g l i c h e  S u p p l e me n t i e r u n g  n a c h  

B e d a r f  ( b i s  z u  1 0 0 0  mg  K a l z i u m)  e mp f o h l e n  ( E mpf e h l u n g s g r a d  B ) .   

•  B e i  i n s t i t u t i o n a l i s i e r t e n  u n d / o d e r  i n  i h r e r  M o bi l i t ä t  e i nge s c h r ä nk t e n  

F rauen  übe r  65  J ah re  wurde  e i n e  S u p p l e me n t i e r u n g  mi t  1 2 0 0  mg  

C a l c i u m +  8 0 0  m g  g e n u i n e m V i t a min  D3  (Co leca l c i f e ro l )  pe r  o s  

t äg l i ch  empfoh l en  (Emp f e h l u n g s g r a d  A ) ( 5 ) .  

A u ß e r  d e n  B i s p h o s p h o n a t e n  k o n n t e n  z u r  T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  

fo lgende  Subs t anzen  e ingese t z t  we rden :  

F l u o r i d e ,  K a l z i t o n i n ,  H o r m o n e r s a t z t h e r a p i e ,  S e l e k t i v e  Ö s t r o g e n  R e z e p t o r  

M o d u l a t o r e n  ( S ERM ) ,  A l f a k a l z i d o l ,  S t r o n t i u m- R a n e l a t ,  Te r i p a r a t i d  

(Pa r a tho rmon  1 -31 ) .  

 

1 . 2   H y p e r t o n i e  

 

D i e  n e u e  K l a s s i f i k a t i o n  d e r  W H O  d e f i n i e r t e ,  u n a b h ä n g i g  v o m A l t e r ,  d e n  

o p t i ma l e n  B l u t d r u c k  mi t  W e r t e n  von  <120 /80  mm Hg  und  den  no rma len  
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B l u t d r u c k  mi t  W e r t e n  v o n  < 1 3 0 /85  mm Hg  ( 46 ) .  D ie  Deu t s che  

Hochd ruck l i ga  e .V .  (DHL )  e r s t e l l t e  im Jah r  2006  e ine  Hype r ton i e -

L e i t l i n i e .  D a r i n  w u r d e  d e r  B l u t d r u c k  w i e  fo l g t  k l a s s i f i z i e r t  ( T abe l l e  1 ) :  

 

K a t e g o r i e  S y s t o l i s ch  ( m m  H g )  D i a s t o l i s c h  ( m m  H g )

O p t i ma l  < 1 2 0  < 8 0  

N o r ma l  < 1 3 0  < 8 5  

Hochno rma l  130  –  139  85  –  89  

Hype r ton i e  1  140  –  159  90  -99  

Hype r ton i e  2  160  –  179  100  –  109  

Hype r ton i e  3  >  180  >  110  

I s o l i e r t e  s y s t .  

Hype r ton i e  

<  1 4 0  <  9 0  

 

T a b e l l e  1 :  K l a s s i f i k a t i o n  u n d  D e f i n i t i o n  v o n  B l u t d r u c k b e r e i c h e n  i n    

               m m H g  l a u t  d e r  D e u t s c h e n  H o c h d r u c k l i g a  e . V .  2 0 0 6         

 

G e me s s e n  w u r d e  d e r  B l u t d r u c k  i n  d e r  t ä g l i c h e n  P r a x i s  mi t  i n d i r e k t e n  

M e ß me t h o d e n .  A l s  G o l d s t a n d a r d  g a l t  b e i  d e r  B l u t d r u c k me s s u n g   d i e  

be r e i t s  1896  von  R iva -Rocc i  (RR)  e n t w i c k e l t e  u n d  1 9 0 5  v o n  K o r o t k o f f  

m o d i f i z i e r t e  M e t h o d e .  D i e  mo d e r n e n  v o l l a u t o ma t i s c h e n  ( e l e k t r o n i s c h e n )  

B l u t d r u c k me s s g e r ä t e  fu n k t i o n i e r e n  n a c h  e i n em a n d e r e n ,  d e m s o g .  

O s z i l l o me t r i s c h e n  P r i n z i p .  B l u t d r u ck s c h w a n k u n g e n  l a ge n  u n t e r sc h i e d l i c he  

U r s a c h e n  z u  G r un d e .  S i e  w a r e n   ka rd i a l  ode r  va sku l ä r  bed ing t .  D ie  

B l u t d r u c k r e g u l a t i o n  s t e l l t e  d a s  E r g eb n i s  d e s  k o mpl e x e n  Z u s a m me n s p i e l s  

v i e l e r  M e c h a n i s me n  u n d  S u b s t a n z e n  d a r .  Übe r  v e r s c h i e d e ne  

R e z e p t o r s y s t e me  w u r d e n  d i e s e  S c h w a n k u n g e n  e r f a s s t  u n d  d e r  K ö r pe r  

k o n n t e  d u r c h   r e g u l a t i v e  M e c h a n i s men  r e a g i e r e n .  Z u r  T h e r a p i e  d e r  

Hype r ton i e  s t anden  ve r s ch i edene  M e d i k a me n t e  z u r  V e r f ü g u n g .  A u f  G r u n d  

un t e r s ch i ed l i che r  Wi rkmechan i sme n  wurden  s i e  i n  S to f fg ruppe n  

e i n g e t e i l t .  Z u  i h n e n  g e h ö r t e n  B e t a -  R e z e p t o r e n b l o c ke r  ( B e t a - B l o c k e r ) ,  

Ka l z ium- An tagon i s t en ,  ACE-  He mmer ,  A n g i o t e n s i n  I I - R e z e p t o r e n b l o c k e r  

( A T 1 - B l o c k e r ) ,  A l p h a -  R e z e p t o r e nb locke r  und  D iu re t i ka .  We lche  
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M e d i k a me n t e  f ü r  e i n e n  P a t i e n t e n  g e e igne t  wa ren ,  h ing  un t e r  ande rem von  

de r en  Nebene rk rankungen  ab  (46 ) .  

 

1 . 3   S c h i l d d r ü s e n e r k r a nk ung e n  

 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n  w u r d e n  c ha rak t e r i s i e r t  e i ne r s e i t s  du rch  

S t ö r u n g e n  d e r  F u n k t i o n  u n d  a n d e r e r se i t s  d u r c h  V e r ä n d e r u n g e n  d e r  

Organg röße  und  - s t r uk tu r  de r  Sch i l d d r ü s e .  B e i d e s  m u s s t e  n i c h t  

z w a n g s l ä u f i g  g l e i c h z e i t i g  v o r h a n d e n  s e i n .  Sc h i l dd rüsene rk rankungen  mi t  

S t ö r u n g  d e r  S c h i l d d r ü s e n fu n k t i o n  k o n n t e n  i n  z w e i  g r o ß e  G r u p p e n  

u n t e r t e i l t  w e r d e n ,  d i e  mi t  e i n e m Ü b e r s c h u s s  u n d  d i e  mi t  e i n e m M a n g e l  a n  

S c h i l d d r ü s e n h o r mo n .  D i e  H y p e r t h y r e o s e  w a r  F o l g e  e i n e s  Ü b e r s c h u s s e s  a n  

z i r k u l i e r e n d e n  u n d  r e z e p t o r ge b u n d e n e n  S c h i l d d r ü s e n h o r m o n e n  u n a b h ä n g i g  

v o n  d e r  B e d a r f s r e g u l a t i o n  d e s  O r g a n i s mu s  u n d  d e r  a u s l ö s e n d e n  U r s a c h e .  

I h r  Krankhe i t sb i l d  wa r  v i e l s e i t i g  ( 28 ) .  Be i  e i ne r  Hypo thy reose  wurde  e ine  

n i c h t  a u s r e i c h e n d e  S c h i l d d r ü se n h o r mo n v e r s o r g u n g  d e r  K ö r p e r z e l l e n  

f e s tge s t e l l t .  Neona t a l  ode r  f r ühk in d l i c h  e r w o r b e n  f ü h r t e  s i e  z u  

i r r eve r s ib l en  s chweren  ge i s t i gen  und  kö rpe r l i chen  S tö rungen .  D ie  

S y mpt o m e  d e r  i m E r w a c h s e n e n a l t e r  e r w o r b e n e n  H y p o t h y r e o s e  

b e s c h r ä nk t e n  s i c h  a u f  r e v e r s i b l e  F o l g e n  de s  M a nge l s  a n  

Sch i l dd rüsenho rmo n  (28 ) .  

D ie  S t ruma  umfa s s t e  den  Zus t and  e i ne r  sonog raph i s ch  bzw .  t a s t ba r /  

s i c h t b a r  v e r g r ö ß e r t e n  S c h i l d d r ü s e ,  a l so  d i e  s t r uk tu r e l l e  S tö rung .  Be i  

e u t h y r e o t e r  S t o f f w e c h s e l l a ge  b e z e i c hn e t e  ma n  s i e  a l s  e u t h y r e o t e  S t r u ma .  

S i e  w a r  d i f f u s ,  e i n -  o d e r  me h r k n o t i g .  I h r  konn t en  s eh r  un t e r s ch i ed l i che  

Ur sachen /  Krankhe i t sb i l de r  zug runde  l i egen  (28 ) .  

D i e  WHO - K l a s s i f i k a t i o n  d e r  S t r uma g r ö ß e  l a u t e t e  w i e  fo l g t :  

•  - G r a d  0 :     k e i n e  S t r u ma  

•  - G r a d  I :      t a s t b a r e ,  b e i  r e k l i n i e r t e m K o p f  s i c h t b a r e  S t r u ma   

•  - G r a d  I I :     s i c h t b a r e  S t r u ma  ohne  me chan i s che  Kompl ika t i onen  

•  - G r a d  I I I :    g r o ß e ,  a u s  E n t f e r n u n g  s i c h t b a r e  S t r u ma  o d e r  k l e i n e     

( r e t r o s t e r n a l e )  S t r u ma  mi t  me c h a n i s c h e n        

K o mpl i k a t i o n e n  ( 2 8 ) .  
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I n  d e r  D i a g n o s t i k  s t a n d  d i e   A n a mn e s e e r h e b u n g  a n  e r s t e r  S t e l l e .  S i e  

k o n n t e  w i c h t i g e  H i n w e i s e  f ü r  e i n e  F u n k t i o n s s t ö r u n g  d e r  S c h i l d d r ü s e  

l i e f e r n ,  d i e  s i c h  b e r e i t s  e i n e r  v e r mu t e t e n  H y p e r -  b z w .  H y p o t h y r e o s e  

z u o r d n e n  l i e ß e n .  A u c h  d i e  F r a g e  n a c h  f a mi l i ä r e r  H ä ufu n g  v o n  

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n  w u r d e  g e k l ä r t .  Dann  fo lg t e  d i e  k l i n i s che  

Un te r suchung .  Durch  s i e  wurde  de r  anamnes t i s che  Ve rdach t  au f  e i ne  

Sch i l dd rüsen funk t i ons s tö rung  bzw .  e i ne  - e rk r ankung  übe rp rü f t ,  e rhä r t e t  

o d e r  e n t k r ä f t e t .  S i e  b e g a n n  mi t  d e r  I n spek t i on .  Da rau f  f o lg t e  d i e  

Pa lpa t i on  de r  Sch i l dd rüsen reg ion .  Zu r  K l ä r u n g  d e r  S c h i l d d r ü s e n f u n k t i o n  

e igne t en  s i ch  Labo run t e r such ungen ,  w ie  d i e  Bes t immung  de r  

S c h i l d d r ü s e n h o r mo n s e r u mk o n z e n t r a t i on  von  fT4  ( f r e i e s  Thy rox in )  und  

fT3  ( f r e i e s  T r i j o d t h y r o n i n )  s o w i e  d e s  T S H .  D i e  i m  k l i n i s c he n  A l l t ag  

v e r f ü g b a r e n  M e t h o d e n  l i e f e r t e n  R e s u l t a t e  mi t  p r i n z i p i e l l  g l e i c h e r  

Z u v e r l ä s s i g k e i t  ( Ra d i o - ,  E n z y m- ,  L u mi n e s z e n z - ,  F l u o r e s z e n z i m m u n o a s s a y  

und  ande re ) .  Zu r  K lä rung  sp e z i e l l e r  F r a g e s t e l l u n g e n  s t anden  noch  we i t e r e  

Labo run t e r suchungen  zu r  Ve r fügung ,  w i e  z .  B .  d i e  B e s t i mm u n g  v o n  

S c h i l d d r ü s e n a u t o a n t i k ö r p e r n  u n d  T u m o r ma r k e r n ,  s o w i e  e i n e  

mo leku l a rgene t i s che  D iagnos t i k  (18 ) .  Auch  b i l dgebende  Ve r f ah ren  

k o n n t e n  z u r  w e i t e r e n  D i a g n o s t i k  v o n  Sch i l dd rüsene rk rankungen  e ingese t z t  

w e r d e n .  M i t  d e r  E i n f ü h r u n g  d e r  S c h i ldd rüsensonog raph i e  wurde  d i e  f r ühe r  

h ä u f i g e r  e i n g e s e t z t e  R ö n t g e n u n t e r s u c h ung  z u m  N a c h w e i s  e i ne r  

Ö s o p h a g u s v e r d r ä n g u n g  ü b e r f l ü s s i g ,  d e r e n  Nach t e i l   d i e  ge r i nge  Spez i f i t ä t  

d e r  B e f u n d e  w a r .  D i e  S c h i l d d r ü s e n s z i n t i g r a p h i e  l i e f e r t e  I n f o r ma t i o n e n  

ü b e r  d e n  g l o b a l e n  ( g e s a mt e n )  u n d  r e g i o n a l e n  ( ö r t l i c h e n )  F u n k t i o n s z u s t a n d  

d e s  S c h i l d d r ü s e n g e w e b e s .  S i e  e r mö g l i c h t e  Re g i o n e n  ( z . B .  K n o t e n )  mi t  

g e s t e i g e r t e r  ( „ h e i ß e “  o d e r  „ w a r me “  K n o t e n )  o d e r  v e r mi n d e r t e r  b z w .  

f e h l e n d e r  A k t i v i t ä t  ( „ k a l t e “  K n o t e n )  zu  e rkennen .  D ie  Fe innade lpunk t i on  

d e r  S c h i l d d r ü s e  u n d  d i e  z y t o l o g i s c h e  U n t e r s u c h u n g  d e s  s o  g e w o n n e n e n  

P u n k t a t e s  w a r e n  u n v e r z i c h t b a r ,  w e n n  e s  u m d i e  F r a g e  d e r  D i g n i t ä t  v o n  

S c h i l d d r ü s e n k n o t e n  g i n g .  

Z u r  T h e r a p i e  v o n  S c h i l d d r ü s e n e rk rankungen  s t anden  Med ikame n te  zu r  

Ve r fügung .  J e  nach  Krankhe i t sb i l d  wurden  Jodp räpa ra t e ,  

S c h i l d d r ü s e n h o r mo n e ,  K o mb i n a t i o n e n  v o n  S c h i l d d r ü s e n h o r mo n e n  u n d  J o d ,  

s o w i e  T h y r e o s t a t i k a  e i n g e se t z t .  D i e  Rad io jodbehand lung   f and   
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A n w e n d u n g  b e i  b e s t e h e n d e m a u t o n o me m Ade nom,  be i  Morbus  Basedow,  

b e i  H y p e r t h y r e o s e .  A u c h  a l s  V e r k l e i n e r u n g s t h e r a p i e  d e r  e n d e mi s c h e n  

S t r u ma  o h n e  S c h i l d d r ü s e n ü b e r f u n k t i o n  k a m s i e  z u m E i n s a t z ,  w e n n  d i e  

me d i k a m e n t ö s e  T h e r a p i e  e r fo l g l o s  u n d  e i n e  O p e r a t i o n  n i c h t  mö g l i c h  w a r .  

D i e  O p e r a t i o n  s t e l l t e  b e i  a u s g e d e h n t e r  H y p e r p l a s i e  d e s  

S c h i l d d r ü s e n g e w e b e s ,  h ä u f i g  a u c h  r e t ro s t e rna l ,  und  be i  Umbau  mi t  

k n o t i g e r  S t r u k t u r  ( k a l t e  K n o t e n ) ,  d i e  M e t h o d e  d e r  Wa h l  d a r  ( 1 8 ) .  

 

1 . 4   Zi e l s t e l l u n g  

 

D a s  Z i e l  b e s t a n d  d a r i n ,  e i n e  k l i n i s c h  p ro spek t i ve ,  n i ch t  geb l i nde t e  S tud i e  

z u  e r a r b e i t e n ,  w e l c h e  d e n  E i n f l u s s  vo n  H y p e r t o n u s  b z w .  H y p o t h y r e o s e  a u f  

d i e  The rap i e  de r  Os t eopo rose  un t e r such t e .  D ie  Hypo thes e  d e r  A r b e i t  

l a u t e t e :  

1 .  Das  Vor l i egen  e ine s  med ikame n t ös  e inges t e l l t en  Hype r tonus  

b e e i n f l u s s t e  d a s  O u t c o me  e i n e r  B i sphosphona t t he r ap i e  be i  e i ne r  

g l e i c h z e i t i g  v o r l i e g en d e n  O s t e o p o r o s e .  

2 .  D i e  l a n g f r i s t i g e  Th y r o x i n a p p l i k a t i on  be i  Hypo thy reose  bee in f l u s s t e  

d a s  O u t c o me  e i n e r  B i s p h o s p h o n a t t h e r a p i e  b e i  e i n e r  g l e i c h z e i t i g  

vo r l i egenden  Os t eopo rose .  

 

 

2 .  Mater ia l  und   Methode  

 

D i e  P roband innen  e r fuh ren  zu  Beg inn  de r  S tud i e  e i ne  aus füh r l i che  

k l i n i s che  Un te r suchung  mi t  k r ankhe i t s spez i f i s che r  Anamnesee rhebung .  I n  

d e r  e r s t e n  B e f r a g u n g  w u r d e n  d i e  f o lgenden  F ragebögen  e rhoben :  

1 .  R E K O  ( R e g i o n a l e  K r e i s e  O s t eopo rose ) -Os t eopo rose -R i s iko -  

F r a g e b o ge n   

2 .  I O F  ( I n t e r n a t i o n a l  O s t e o p o r o s i s  Founda t i on ) -Qua l e f fo  41 -  Sco re  

3 .  E i g e n e r  O s t e o p o r o s e - F r a g e b o g e n  I  mi t  i n k l u d i e r t e r  VAS  
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Z u m V e r s t ä n d n i s  f ü r  d i e  P a t i e n t i nnen  wa r  zu  den  F ragebögen  e in  

p e r s ö n l i c h e s  A n s c h r e i b e n  b e i g e l e g t ,  w e l c h e s  d a s  A n l i e g e n  i n  k u r z e r  F o r m  

z u m A u s d r u c k  b r a c h t e .  I n  d e r  z we i t en  Be f r agung  f anden  Ve rwendung :  

1 .  IOF-Qua l e f fo  41 -Sco re  

2 .  E i g e n e r  O s t e o p o r o s e - F r a g e b o g e n  I I  mi t  i n k l u d i e r t e r  VAS  

 

D i e  e r s t e  D a t e n e r f a s s u n g  e r f o l g t e  i m Z e i t r a u m v o m 2 .  J a n u a r  b i s  3 1 .  M ä r z  

2005 .  Nach  s ch r i f t l i che r  und  münd l i che r  Aufk l ä rung  i n  de r  P r ax i s  zum 

H i n t e r g r u n d  d e r  U n t e r s u c h u n g  w i l l i g t e n  a l l e  P a t i e n t i n n e n  mi t  i h r e r  

Un te r s ch r i f t  e i n .  Auch  d i e  Dokumen te  de r  zwe i t en  Be f r agungs runde  

w u r d e n  i n  d e r  P r a x i s  a u s g e h ä n d ig t .  J e d e r  P r o b a n d  e r h i e l t  e i n e  

U n t e r s u c h u n g .  N a c h  E i n g a n g  a l l e r  D a t e n  u n d  B e f u n d e  e r f o l g t e  d i e  

s t a t i s t i s che  Aufbe re i t ung .  D ie  Auf t e i l ung  de r  Pa t i en t i nnen  ge schah  

en t sp r echend  i h r em Nebene rk rankungsp ro f i l  i n  d r e i  Gruppen .  

D i e  z w e i t e  B e f r a g u n g  d e r  a u s g e w ä h l t e n  9 0  P r o b a n d i n n e n  u mf a s s t e  d e n  

U n t e r s u c h u n g s z e i t r a u m 1 .  J u l i  b i s  3 0 .  S e p t e m b e r  2 0 0 5 .  V e r w e n d e t  w u r d e n  

d i e  o b e n  g e n a n n t en  H i l f s mi t t e l .  

 

2 . 1  Pa t i en tenko l l ek t iv  

 

Die  Pa t i en t enak t en  e ine r  o r t hopäd i s chen  und  e ine r  hausä r z t l i chen  P rax i s  

w u r d e n  h i n s i c h t l i c h   d e s  K r a n k h e i t sb i l de s  Os t eopo rose   ge s i ch t e t .  

E n t s c h e i d e n d  w a r  e i n  K n o c h e n d i c h t e w er t ,  g e me s s e n  m i t t e l s  Q C T ,  k l e i n e r  

a l s  8 0  m g H A / c m³ .  4 5 1  P a t i e n t e n  k a me n  i n  d i e  e n g e r e  A u s w a h l  z u r  

n a c h f o l g e n d e n  D u r c h f ü h r u n g  e i n e r  Os t e o d e n s i t o me t r i e .  B e i  1 1 7  P a t i e n t e n  

k o n n t e  e i n e  t he r a p i e be d ür f t i g e  p r i mä r e  O s t e o p o r o s e  mi t t e l s  Q C T ,  

Ana mnese ,  k l i n i s che r  Un te r suchung  u n d  L a b o r  f e s t g e s t e l l t  w e r d e n .  

R ö n t g e n b i l d e r  d e r  B WS  u n d  L W S  i n  z w e i  E b e n e n  z u r  E r f a s s u n g  

ex i s t i e r ende r  Wi rbe lkö rpe r f r ak tu r en  l agen  eben fa l l s  vo r .  D ie se  i n  d i e  

e n g e r e  A u s w a h l  g e s t e l l t e n  P a t i e n t e n  e r h i e l t e n  e i n e  l e i t l i n i e n g e re ch t e  

T h e r a p i e .  N a c h  e i n e m w e i t e r e n  S c r e e n ing  ve rb l i eben  90  Pa t i en t i nnen  d i e  

a l l e  K r i t e r i e n  ( s i e h e  Punk t  2 . 1 .1  und  2 .1 .2 )  e r fü l l t en .  S i e  wurden  nach  

a u s f ü h r l i c h e r  A u f k l ä r u n g  i n  d i e  k l i n i s che  S tud i e  e i ngesch lo s sen .  Be i  den  

S tud i en t e i l nehme r innen  hande l t e  e s  s i ch  um F rauen  mi t  
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p o s t me n o p a u s a l e r / s e n i l e r  O s t e o p o r o s e .  D i e  G e n e h m i g u n g  d i e s e r  S t u d i e  

e r f o l g t e  d u r c h  d i e   E t h i k k o m mi s s i o n  d e r  L a n d e s ä r z t e k a m m e r  

B r a n d e n b u r g .  

 

2 . 1 . 1  E i n s c h l u s s k r i t e r i e n  

 

I n  d i e  S t u d i e  w u r d e n  a l l e  P a t i e n t i n n e n  mi t  e i n e r  p o s t me n o p a u s a l e n  

Os t eopo rose  und  dem Vor l i egen  e ine r  d e r  b e i d e n  Ne b e n e r k r a n k u n g e n ,  

S c h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n  b z w .  H y p e r t o n u s  o d e r  p o s t m e n o p a u s a l e  

O s t e o p o r o s e  a l s  a l l e i n i ge s  Krankhe i t sb i l d ,  e i nge s c h l o s s e n .  D i e  E r f a s s u n g  

e r f o l g t e  mi t t e l s  de r  F r a ge b ö g e n ,  m i t  e i n e m L a b o r s c r e e n i n g  u n d  e i n e r  

kö rpe r l i chen  Un te r suchung  im  S inne  e i n e s  o r t h o p ä d i s c h e n  S t a t u s .  

N a c h  A u f k l ä r u n g   ü b e r  N u t z e n  u n d  R i s i k e n  d e r  U n t e r s u c h u n g  g a b e n  a l l e  

i h r  s c h r i f t l i c h e s  E i n v e r s t ä n d n i s  z u r  V e r w e n d u n g  d e r  D a t e n  f ü r  e i n e  

w i s s e n s cha f t l i c h e  A r b e i t .  

E i n e  mi t t e l s  Q C T  g e s i c h e r t e  p o s t me n o p a u s a l e  b z w .  s e n i l e  O s t e o p o r o se  

( B e f u n d  n i c h t  ä l t e r  a l s  s e c h s  M o n a t e ) ,  de r en  l e i t l i n i enge rech t e  The rap i e  

mi t  K a l z i u m,  V i t a mi n  D 3  u n d  d e m  A n t i r e s o r p t i v u m A l e n d r o n s ä u r e ,  s o w i e  

e i n  R ö n t g e n b e f u n d  d e r  BWS  u n d  L WS  mu ss t en  vo r l i egen .  Es  wurden  

P roband innen  mi t  und  ohne  F rak tu r  i n  de r  Ana mnese  e ingesch lo s sen .  Es  

l i e ß  s i c h  n i c h t  v e r me i d e n ,  d a s s  b e i  e i n igen  P roband innen  neben  den  

g e n a n n t e n  n o c h  w e i t e r e  N e b e n e r k r a n k u n g e n  a u f t r a t e n ,  d i e  j e d o c h  n i c h t  i n  

d e n  A u s s c h l u s s k r i t e r i e n  v o r h a n d e n  w a r e n .   

A l l e  P a t i e n t i n n e n  e r h i e l t e n  e i n e  V e r o r d n u n g  z u m O s t e o p o r o s e s p o r t  n a c h  

M u s t e r  5 6  d e r  K V B  ( K a s s e n ä r z t l i chen  Ve re in igung  Brandenbu rg ) .  

 

2 . 1 . 2  A u s s c h l u s s k r i t e r i e n  

 

Aussch lu s sk r i t e r i um war  e ine  s ekund ä r e  O s t e o p o r o s e  b e i  E i n n a h me  v o n  

An t i ep i l ep t i ka  ode r  be i  Vorhandense in  e ine r  de r  f o lgenden  

Grunde rk rankungen :  Hypogonad i smus ,  H y p e r c o r t i s o l i s mus ,  p r i mä r e r  

H y p e r p a ra t h y r e o i d i s mus ,  D i a b e t e  me l l i t u s  T y p  I ,  M a l as s i mi l a t i o n  ( 5 ) .  

W e i t e r h i n  w u r d e n  P a t i e n t i n n e n  v o n  d e r  S t u d i e  a u s g e s c h l o s s e n ,  b e i  d e n e n  

e i n e s  o de r  me h r e r e  d e r  f o l g e n d e n  K r i t e r i e n  z u t r a f e n :  E i n na h me  v o n  
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P r e d n i s o l o n  b z w .  e i n e m  g l e i c h  w i r k e n d e n  K o r t i s o n p r ä p a r a t  i n  e i n e r  

D o s i e r u n g  v o n  7 , 5 mg / d i e  o d e r  m e h r  ü b e r  e i n e n  Z e i t r a u m  v o n  s e c h s  

M o n a t e ,  c h r o n i s c h - e n t z ü n d l i c h e  E r k ra n k u n g e n  w i e  R h e u ma t o i d e  A r t h r i t i s ,  

M o r b u s  C r o h n  o d e r  C o l i t i s  u l c e r os a ,  N i e r e n f u n k t i o n s s tö r u n g  m i t  

K r e a t i n i na n s t i e g  ü b e r  1 4 4  m m o l / l ,  s c h w e r e  N i e r e n i n s u f f i z i e n z  mi t  e i n e r  

K r e a t i n i n c l e a r a n c e  <  3 5  ml / mi n ,  s ch w e r e s   M a l a b s o r p t i o n s s y n d r o m ,  

Sch luckbeschwerden  bzw .  Sch lucks tö rungen ,  Z .  n .  B lu tungen  im Be re i ch  

d e s  o b e r e n  M a g e n d a r mt r a k t e s ,  f r i s c he  U lze r a t i onen ,  E rk rankungen  de s  

G a s t r o i n t e s t i na l t r ak t e s  w i e  z .  B .  Z u s t a n d  n a c h  M a g e n -  u n d  

D ü n n d a r mr e s e k t i o n ,  u n k o n t r o l l i e r t e r  Hy p e r t o n u s ,  M y o k a r d i n f a r k t  i n  d e n  

l e t z t e n  s e c h s  Mo n a t e n ,  i n s t a b i l e  A n g i n a  p e c t o r i s ,  O s t e o ma l a z i e ,  

H y p o k a l z ä mi e ,  H I V - p o s i t i ve  P a t i e n t e n ,  S c h i l d d r üs e n k a r z i no m,  

Knochens to f fwechs e l e rk r ankungen .  Wurde  d i e  Os t eopo rose  ande r s  

t h e r a p i e r t  a l s  mi t  K a l z i u m,  V i t a mi n  D  u n d  A l e n d r ons ä u r e ,  z .  B .  mi t  

S t r o n t i u m ,  K a l z i t o n i n ,  F l u o r i d e n ,  H o r mo n e n  o d e r  A l f a k a l z i d o l ,  w a r  d i e s e s  

e b e n f a l l s  e i n  A u s s c h l u s s k r i t e r i u m.  N i c h t  z u l e t z t  w u r de n  M ä n n e r  f ü r  d i e  

vo r l i egende  S tud i e  au sgesch lo s sen .  

 

2 . 1 . 3  K l a s s i f i z i e r u n g  d e r  P a t i e n t e n  

 

U n t e r  B e a c h t u n g  a l l e r  E i n -  u n d  A u s s c h lu s s k r i t e r i e n  e r f o l g t e  b e i  1 1 7  

P robanden  da s  Sc r een ing  nach  de m z usä t z l i chen  Auf t r e t en  e ine r  

Hype r ton i e  bzw .  e ine r  H y p o t h y r e o s e .  A u s  d en  ve rb l e ibenden  90  

P roband innen  konn t en  fo lgende  Gruppen  geb i l de t  we rden :  

Gruppe  1  :  Os t eopo rose  und  Hype r tonus  

Gruppe  2  :  Os t eopo rose  und  Sch i l dd rüsene rk rankung  

G r u p p e  3  :  O s t e o p o r o s e  o h n e  B e g l e i t e r k r a n k u n g e n  

 

Von  den  30  P robanden  i n  de r  Hype r ton i e -Gruppe  e rh i e l t en  21  e ine  

M o n o t h e r a p i e  ( d a v o n  1 2 x  B e t a - B l o c ke r ,  5 x  C a l c i u m- A n t a g o n i s t ,  3 x  A C E -

He mmer ,  1x  AT1-B locke r ) ,  f ün f  e i ne  Z w e i f a c h k o mb i n a t i o n  (  2 x  C a l c i u m-

A n t a g o n i s t  u n d  B e t a - B l o c k e r ,  2 x  C a l c i u m- A n t a g o n i s t  u n d  A C E - H e m m e r ,  

1 x  B e t a - B l o c k e r  u n d  A C E - H e m m e r ) ,  d r e i  e i n e  D r e i f a c h k o mb i n a t i o n  ( 1 x  

Ca l c ium- An tagon i s t  und  Be t a -B locke r  und  ACE-He mme r ,  1x  AT1-B locke r  
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und  D iu re t i kum und  Ca l c ium-  An t a g o n i s t ,  1 x  A T 1 - B l o c k e r  u n d  

D iu re t i kum und  Be t a -B locke r )  u n d  e i n e r  e i n e  V i e r f a c h k o mbi n a t i o n  ( A T 1 -

B l o c k e r  u n d  D i u r e t i k u m u n d  B e t a - B l o c k e r  u n d  C a l c i u m- A n t a g o n i s t ) .  

V o n  d e n  3 0  P r o b a n d e n  d e r  S c h i l d d rüsen -Gruppe  e rh i e l t en  19  e ine  

M o n o t h e r a p i e  mi t  L - T h y r o x i n  ( 1 x  L-Thyrox in  25µg ,  9x  L -Thyrox in  50µg ,  

2 x  L - T h y r o x i n  7 5 µ g ,  2 x  L - T h y r o x i n  100µg)  und  11  L -Thyrox in  p lu s  

B l u t d r u c k me d i k a me n t e .  E i n e  r e i ne  Sch i l dd rüsen -Gruppe ,  d .  h .  30  

P r o b a n d e n ,  d i e  a n a mn e s t i s c h  u n d  k l i n i s c h  n u r  O s t e o p o r o s e  u n d  

hypo thy ro ide  Sch i l dd rüsendys funk t i o n  a u f w i e s e n ,  l i e ß  s i c h  n i c h t  

e r s t e l l e n .  I n  d e r  A r b e i t  wur d e  d ennoch  be i  d i e sen  Pa t i en t en  von  de r  

S c h i l d d r ü s e n - G r u p p e  g e s p r o c h e n .  

 

2 . 2  O s t e o p o r o s e  r e l e v a n t e  A n a m n e s e ,  R E K O  O s t e oporose -  R i s iko -              

      Fragebogen ,  e i gener  Fragebogen  

 

U m mi t t e l s  A n a m n e s e  d i e  D i a g n o s e  O s t e o p o r o s e  z u  e r h ä r t e n  o d e r  z u  

e n t k r ä f t e n  k a me n  S t a n d a r d f r a g e n  b z w .  S t a n d a r d f r a g e b ö g e n  z u r  

A n w e n d u n g .  D e r  O s t e o p o r o s e - R i s i k o - F ragebogen  wa r  e in  so l ches  

i n t e r n a t i o n a l  a n e r k a n n t e s  M i t t e l  z u r  E i n s c h ä t z u n g  d e s   R i s i k o s  d e r  

be f r ag t en   Pe r son ,  an  e ine r  Os t eopo ro se  zu  e rk r anken .  I n  de r  S t ud i e  kam 

e r  z u r  Anw e n d u n g  u n d  w u r d e  z u  S t u d i e n b e g i n n  v o n  a l l e n  P a t i e n t i n n e n  

a u s g e f ü l l t .  

D e r  e i g e n e  F r a g e b o g e n  I  w u r d e  s e l b s t  en twor f en  und  e r f a s s t e  de t a i l l i e r t  

w e i t e r e  R i s i k o f a k t o r e n ,  a l l e  N e b e n er k r a n k u n g e n ,  M e d i k a me n t e n e i n n a h me n  

u n d  d e n  L e b e n s s t i l .  E r  s t e l l t e  e i n e  umf a n g r e i c h e  E r gä n z u n g  d e s  

Os t eopo rose -R i s iko -F ragebogens  da r  u n d  l i e f e r t e  Z u s a t z b e f u n d e ,  u .  a .  e i n  

mi n i ma l e s  S t a n d a r d - L a b o r .  D i e s e s  b e i n h a l t e t e  e i n  k l e i n e s  B l u t b i l d ,  C R P ,  

C a ,  P h ,  K r e a t i n i n ,  A P ,  G a m ma - G T ,  T SH  u n d  d i e  E i w e i ß - E l e k t r o p h o r e s e  i n  

An lehnung  an  d i e  DVO-Le i t l i n i e  Os t eopo rose  be i  pos tme nopausa l en  

F r a u e n  2 0 0 3  ( 8 )  z u m A u s s c h l u s s  e i n e r   s e k u n d ä r e n  O s t e o p o r o s e .  

D e r  e i g e n e  F r a g e b o g e n  I I  w u r d e  v e rwende t ,  um Nebenwi rkungen  de r  

T h e r a p i e  z u  e r f a s se n .  
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2 . 3  K n o c h e n d i c h t e m e s s u n g  m i t t e l s  Q C T  

 

B e i  d e n  P r o b a n d i n n e n  w u r d e  d i e  q u a n t i t a t i v e  C o mp u t e r t o mo g r a p h i e  ( Q C T )  

a n g e w a n d t ,  v o r  Be g i n n  d e r  S t u d i e  und  s echs  Mona t e  danach .  D ie se  

Un te r suchung  wa r  i n  de r  Reg ion  v e r f ü g b a r  u n d  j e d e r  P r o b a n d i n  

z u g ä n g l i c h .  S i e  w a r  d i e  b e s t e  M e t h o d e ,  u m f r ü h e n  V e r l u s t  a n  

t r a b e k u l ä r e m K n o c h e n  d e r  Wi r b e l sä u l e  z u  e n t d e c k e n .  S i e  e r l a u b t e  e i n e  

Un te r s che idung  von  spong iö sen  und  ko mpa k t e n  K n o c h e n .  D i e  g e me s s e n e n  

W e r t e  w u r d e n  a l s  M a s s e  a n  Hy d r o x y l a p a t i t  ( H A )  b e r e c h n e t :   

No r ma l            >120     HA/c m³  

Os t eopen i e        80 -120  HA/c m³  

O s t e o p o r o s e      < 8 0        H A / c m³  ( 3 )  

 

A n d e r s  w a r  e s  b e i  d e r  Dua l  E n e r g y  X - r a y  A b s o r p t i o me t r y ,  a u c h  D X A  

g e n a n n t .  Z w e i  E n e r g i e s t r a h l e n  u n t e r sc h i e d l i c he r  I n t e n s i t ä t  w u r d e n  d u r c h  

da s  Ske l e t t  h indu rchgesch i ck t .  Aus  de r  Menge  de r  S t r ah lung ,  d i e  du rch  

den  Knochen  ge l ang t e ,  konn t e  d i e  Masse  de s  Mine ra lgeha l t s  de s  Knochens  

mi t t e l s  C o mp u t e r  e r r ec h n e t  w e r d e n  (3 ) .  

D i e  E r g e b n i s s e  s t e l l t e n  s i c h  a l s  T - We r t  a uc h  T- S c o r e  bzw .  Z - We r t  a u c h  Z -

S c o r e  d a r :  

T - We r t  b z w .  T - S c o r e :  V e r g l e i c h  d e r  D i c h t e w e r t e  d e r  g e me s s e n e n    

                               Pe r son  mi t  denen  e i n e s  n o r ma l e n  j u n g e n    

                               E r w a c h s e n e n  ( V e r g l e i c h  mi t   

                               d e r  „max i ma le n  Knochend i ch t e“ )      

Z - We r t  b z w .  Z - S c o r e :  V e r g l e i c h  d e r  D i c h t e w e r t e  d e r  g e me s s e n e n    

                               P e r s o n  mi t  „ N o r ma l p e r s o n e n “  i m  g l e i c h e n  A l t e r    

                               u n d  m i t  g l e i c h e m  G e s c h l e c h t  ( 4 )   

Obwoh l  l au t  DVO-Le i t l i n i e  Os t eopo r ose  be i  pos tmenopausa l en  F rauen  

2 0 0 3  d i e  D X A -  M e s s u n g  e m p f o h l e n  w a r  g r i f f  ma n  fü r  d i e  S tud i e  au f  da s  

Q C T  a u s  o b e n  g e n a n n t e n  G r ü n d e n  z u r ü c k .  S i e  wa r  zu  S tud i enbeg inn  e ine  

g l e i c h b e r e c h t i g t  z u g e l a s s e n e  M e ß me t h o d e .  
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2 .4  Lebensqua l i tä t  mi t t e l s  IOF-Qua le f fo  41 -Score  

 

D a s  U n t e r s u c h u n g s i n s t r u me n t  I O F -  Q u a le f fo  41 -Sco re  wa r  e i n  i n  v i e l en  

e u r o p ä i s c h e n  L ä n d e r n  z u r  s p e z i f i s chen  E r f a s sung  de r  Lebensqua l i t ä t  be i  

Os t eopo rosepa t i en t en  eva lu i e r t e r  F r a g e n k a t a l o g  d e r  E u r o p e a n  F o u n d a t i o n  

o f  O s t e o p o r o s i s .  E r  d i a g no s t i z i e r t e  mi t t e l s  4 1  F r a g e n  d e n  a k t u e l l en  

G e s u n d h e i t s z u s t a n d ,  g e g l i e d e r t  i n  f ü n f  D o mä n e n ,  d i e  w i e  f o l g t  l a u t e t e n :  

1 .  S c h me r z ,  2 .  k ö r p e r l i c h e  L e i s t u n g s f äh igke i t ,  3 .  a l l geme ine  Gesundhe i t ,  

4 .  soz i a l e  Le i s t ungs f äh igke i t ,  5 .  ge i s t i g e  L e i s t u n g s f ä h i g k e i t .  D a m i t  w a r  e r  

M a ß s t a b  f ü r  d i e  a l l g e me i n e  L e b e n s q u a l i t ä t  be i  Os t eopo rosepa t i en t en  (41 ) .  

Z u m b e s s e r e n  V e r s t ä n d n i s  w u r d e  n a c h s t e h e n d  i n  k u r z e r  F o r m d e r  I n h a l t  

d e r  D o m ä n e n  e r l ä u t e r t :  D i e  D o mä n e  S c h me r z  ( Q - S c hme r z )  l i e f e r t e  i m  

K a p i t e l  A  mi t  s e i ne n  F r a g e n  1 - 5  A n t w o r t e n   z u r  H ä u f i g k e i t ,  D a ue r ,  S t ä r k e  

und  Bee in t r äch t i gungen .  

D i e  k ö r p e r l i c h e  L e i s t u n g s fä h i g k e i t  ( Q - p h y s i s c h )  w u r d e  i m  K a p i t e l  B :  

A k t i v i t ä t e n  d e s  t äg l i c h e n  Le b e n s  u nd  i m K a p i t e l  C :  Tä t i g k e i t en  i m H a u s  

mi t  d e n  F r a g e n  6 - 1 4  e r u i e r t .  U n t e r  d en  Ak t iv i t ä t en  de s  t äg l i chen  Lebens  

v e r s t a n d  ma n  u .  a .  A n z i e h e n ,  Baden ,  Duschen ,  To i l e t t engang ,  

K ö r p e r p f l e g e ,  S c h l a f  ( F r a g e n  6 - 9 ) .  Zu  den  Tä t i gke i t en  im  Haus  gehö r t en  

z .  B .  R e i n i g u n g ,  M a h l z e i t e n  v o r -  und  zube re i t en  (F ragen  10 -14 ) .  

D ie  a l l geme ine  Ge sundhe i t  wurde  im  K a p i t e l  D :  B e w e g u n g  mi t  d e n  F r a g e n  

1 5 - 2 2  e r f a s s t  u n d  l i e f e r t e  A u s s a g e n  z u r  gegenwär t i gen  Beweg l i chke i t  de r  

Pa t i en t i nnen ,  w ie  z .  B .  Auf s t ehen  vom S tuh l ,  Bücken ,  T reppe  s t e i gen ,  

B e n u t z u ng  ö f f e n t l i c h e r  V e r ke h r s mi t t e l .  

A u s s a g e n  z u r  s o z i a l e n  Le i s t u n g s fä h i g k e i t  ( Q - s o z i a l )  e r h i e l t  ma n  i m  

K a p i t e l  E :  F r e i z e i t ,  s o z i a l e  A k t i v i t ä te n  mi t  d e r  B e a n t wo r t u n g  d e r  F r a g e n  

2 3 - 2 9 .  D a r u n t e r  w a r  u .  a .  d i e  T e i l n ah me  a n  A k t i v i t ä t e n  i n  V e r e i n e n ,  

B e s u c h e  v o n  F r e u n d e n  u n d  V e r w a n d t e n ,  s o w i e  d i e  A u s ü b u n g  v o n  S p o r t ,  

G a r t e n a r b e i t  u n d  H o b b y s  z u  v e r s t e h e n .  

D ie  l e t z t e  Domä ne  de s  Q- to t a l  wa r  d i e  ge i s t i ge  Le i s t ungs f äh igke i t  (Q-

me n t a l ) ,  mi t  d e n  F r a g e n  3 0 - 3 2  i m K a p i t e l  F :  Wa h r n e h mu n g  d e r  

a l l g e me i n e n  G e s u n d h e i t  u n d  mi t  d e n  F ragen  33 -41  im Ka p i t e l  G :  

S t i m mun g / M e n t a l e  F u n k t i o n .  D a r u n t e r  v e r s t a n d  ma n  d i e  E in schä t zung  de r  

L e b e n s q u a l i t ä t  s o w i e  d i e  s u b j e k t i v  e i n g e s c h ä t z t e  S t i m m u n g  d e s  P r o b a n d e n  
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( z . B .  V i g i l a n z ,  E i n s a m k e i t ,  Z u v e r s i ch t ,  E n e r g i e ,  G e r e i z t h e i t ,  

K o n t a k t f r e u d i g k e i t ,  H e i t e r k e i t ,  Be fü rch tung  von  Abhäng igke i t ) .  

M i t t e l s  d e r  F o r me l  ( a k t u e l l e r  S c o r e – 4 1 )  x  1 0 0   ( von  den  Au to ren                 

                                            164  

v o r g e g e b e n )  k o n n t e  d e r  I OF -  t o t a l  z we i ma l  ( v o r  u n d  s e c h s  M o n a t e  n a c h  

T h e r a p i e )  b e r e c h ne t  w e r d e n  ( 4 1 ) .  Z u r  be s se r en  In t e rp r e t a t i on  de r  e i genen  

E r g e b n i s s e  w u r d e n  E i n z e l b e r e c h n un g e n  b e z ü g l i c h  d e r  U n t e r g r u p p e n  

du rchge füh r t .   

 

 

2 . 5  S c h m e r ze m p f i n d e n  m i t t e l s  V i sue l l e r  Ana log  Ska la  (VAS)  

 

D i e  VAS (V i sue l l e  Ana logska l a )  a l s  H i l f smi t t e l  zu r  Da r s t e l l ung  de r  

S c h me r z i n t e n s i t ä t  w u r d e  a l s  d i a gn o s t i s c hes  M i t t e l  e i n g e s e t z t ,  d a  i n  

R e a b i l i t ä t  u n d  P r a k t i k a b i l i t ä t  a m v e r b r e i t e t s t en  und  am bes t en  s t a t i s t i s ch  

ve rg l e i chba r  ( 59 ) .  

 

 

2 .6  S ta t i s t ik  

 

A l l e  D a t e n  w u r d e n  i n  E x c e l  ( M i c r os o f t )  i n  t a b e l l a r i s c h e r  F o r m  

d o k u me n t i e r t  u n d  s o w o h l  mi t  S P S S  V e r s ion  12 .0  a l s  auch  mi t  XLSta t  

( A d d i n s o f t )  s t a t i s t i s c h  u n t e r s u c h t .  I m d e s k r i p t i ve n  A n t e i l  de r  A r b e i t  

w u r d e n  d i e  D a t e n  a l s  M i t t e l w e r t e  mi t  S t a n d a r d a b w e i c h u n g ,  M i n i ma l -  u n d  

M a x i ma l w e r t  a n ge g e b e n .  U n t e r s c h i e d e  e i n e s  P a r a me t e r s  z w i sc h e n  z w e i  

u n a b h ä n g i g e n  G r u p p e n  w u r d e  mi t t e l s  de s  Mann-Wh i tney  U-Tes t s  f ü r  

n i c h t -  p a r a me t r i s c h e  D a t e n  a u f  S i g n i f i k a n z  g e p r ü f t .  I n t r a i n d i v i d u e l l e  

U n t e r s c h i e d e  v o r  un d  n a c h  T h e r a p i e  w u r d e n  mi t t e l s  de s  Wi l c o x o n -  T e s t s  

f ü r  v e r b u n d e n e  n i c h t - p a r a me t r i s c h e  Da t en  au f  S ign i f i kanz  ge t e s t e t .  

K o r r e l a t i o n e n  w u r d e n  i n  A b h ä n g i g k e i t  d e r  z u  übe r p r ü fe nd e n  D a t en  mi t t e l s  

P e a r s o n  o d e r  S p e a r ma n  K o r r e l a t i ons k o e f f i z i e n t  ge t e s t e t .  D a s  

S i g n i f i k a n z n i v e a u  w u r d e  f ü r  a l l e  s t a t i s t i s chen  Tes t s  au f  p<0 ,05  

f e s t g e l e g t .  

 



 

 17

1 Gruppe 1 (Osteoporose und 
Hypertonie) 

2 Gruppe 2 (Osteoporose und 
Schilddrüsenerkrankung) 

3 Gruppe 3 (Kontrollgruppe, 
Osteoporose ohne 
Begleiterkrankungen) 

 
 
 
 

3 .  Ergebn i s se  

 

3 . 1  Pa t i en tenko l l ek t iv   

 

E s  w a r e n  9 0  P a t i en t i n n e n  i n  d i e  S t ud i e  i n t e g r i e r t .  D a s  D u r c h s ch n i t t s a l t e r  

w u r d e  i n  A b b i l d u n g  1  d a r g e s t e l l t .  E s  be t rug  i n  de r  Gruppe  1  (Os t eopo rose  

und  Hype r ton i e )  du rchschn i t t l i ch  7 1 , 2  J a h r e ,  i n  d e r  G r u p p e  2  

( O s t e o p o r o s e  u n d  S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g )  d u r c h s c h n i t t l i c h  7 1 , 2  J a h r e  

u n d  i n  d e r  G r u p p e  3  ( O s t e o p o r ose  ohne  Beg l e i t e rk r ankungen  

du rchschn i t t l i ch  67 ,3  J ah re .  Den  j üngs t en  A l t e r sdu rchschn i t t  w ie s  d i e  

Gruppe  3  au f .  D ie  Gruppen  un t e r s c h i e d e n  s i c h  d a h e r  s i g n i f i k a n t  i m A l t e r .  

Gruppe  3  zu  Gruppe  1  (p=0 ,021 )  u nd  Gruppe  3  zu  Gr uppe  2  (p=0 ,019 ) .  

Gruppe  1zu  Gruppe  2  w ie sen  ke inen  s i g n i f i k a n t e n  U n t e r s c h i e d  a u f .   
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Abb .1 .  Durchschn i t t s a l t e r  de r  Pa t i en t eng ruppen   

 

I m g e s a mt e n  U n t e r s u c h u n g s g u t  f a n d  ma n  e i n e  n e g a t i v e  K o r r e l a t i o n  

z w i s c h e n  A l t e r  u n d  1 .  B M D .  D a s  h e i ß t ,  j e  h ö h e r  d a s  A l t e r ,  d e s t o  k l e i n e r  

w a r  d e r  B M D  z u m  1 .  u n d  z u m  2 .  M e s s punk t .  Mi t  d i e sem Erge bn i s  konn t e  

g e z e i g t  w e r d e n ,  d a s  d i e  K n o c h e n d i c h t e  mi t  d e m A l t e r  a b n a h m.  E s  z e i g t e  

s i c h  e i n e  p o s i t i v e  K o r r e l a t i o n  z w i s che n  dem Al t e r  und  de r  Häu f igke i t  de s  

A u f t r e t e n s  v o n  Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r en ,  d . h .  j e  höhe r  da s  A l t e r  de r  

Pa t i en t i nnen  wa r ,  de s to  häu f ige r  kame n  Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  v o r .  I n  d e r  

S c h i l d d r üs e n - G r u ppe  l a g  d i e s e s  Aufkommen  höhe r  a l s  i n  de r  

K o n t r o l l g r u p p e  ( p = 0 , 3 6 ) ,  doch  e s  be s t and  ke ine  S ign i f i kanz .  Ke ine  

Kor r e l a t i on  h ingegen  l i eß  s i ch  zwi schen  dem Al t e r  und  dem Auf t r e t en  
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1 Gruppe 1 (Osteoporose und 
Hypertonie) 

2 Gruppe 2 (Osteoporose und 
Schilddrüsenerkrankung) 

3 Gruppe 3 (Kontrollgruppe, 
Osteoporose ohne 
Begleiterkrankungen) 

 
 
 
 

ande re r  F r ak tu r en  sowie  zwi schen  de m Auf t r e t en  von  

Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  u n d  s o n s t i g e n  F r a k tu r en  nachwe i sen .  Es  ze ig t e  s i ch  

e ine  pos i t i ve  Kor r e l a t i on  zwi schen  d e m A l t e r  u n d  d e r  G r ö ß e n a b n a h me ,  

d a s  b e d e u t e t e ,  j e  h ö h e r  d a s  A l t e r  d e r  P a t i e n t i n n e n ,  d e s t o  s t ä r k e r  d i e  

G r ö ß e n a b n a h me .  I n  d e r  H y p e r t o n i e - Gr u p p e  b e s t a n d  k e i n e  S i g n i f i k a n z ,  

j e d o c h  i n  d e r  S c h i l d d r ü s e n - G r u p p e  ( p < 0 , 0 0 0 1 ) .  

D i e  S c h u l b i l d u n g  d e r  P r o b a n d e n  w u r d e  i n  A b b i l d u n g  2  v e r a n s c h a u l i c h t  

u n d  l a g  i n  d e r  G r u p p e  1  i m D u r c h s c h n i t t  be i  7 , 7  K la s sen ,  i n  de r  Gruppe  2  

b e i  8 , 2  K l a s s e n  u n d  i n  d e r  G r u ppe  3  be i  8 , 3  K la s sen .  Al t e r  und  

S c h u l b i l d u n g  u n t e r s c h i e d e n  s i c h  i n  de r  Hype r ton i e -Gruppe  n i ch t  

s i g n i f i k a n t  ( p = - 0 , 3 7 7 ) .  I n  d e r  S c h i l dd rüsen -Gruppe  h ingegen  l i eß  s i ch  

S ign i f i kanz  nachwe i sen  (p<0 ,0001 ) .    
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Abb .  2 .  Durchschn i t t l i che  Schu lb i l dung  i n  den  Pa t i en t eng ruppen  

 

D i e  S t u d i e  z e i g t e  e i n e  n e g a t i v e  K o r re l a t i o n  z w i s c h e n  d e m A l t e r  u n d  d e r  

S c h u l b i l d u n g .  D a s  h i e ß ,  j e  h ö h e r  d as  A l t e r  d e r  P r o b a n d i n n e n ,  d e s t o  

g e r i n g e r  w a r  i h r e  S c h u l b i l d u n g .  D i e  G r u p p e  3  ( K o n t r o l l g r u p p e )  h a t t e  d a s  

ge r i ngs t e  A l t e r  und  d i e  höchs t e  Schu l b i l d u n g .  I n  d e r  Hype r ton i e -Gruppe  

b e t r u g  d a s  S i g n i f i k a n z n i v e a u  p = -  0 , 3 7 7   f ü r  d i e  K o r r e l a t i o n  z w i s c h e n  

A l t e r  u n d  S c h u l b i l d u n g  ( k e i n e  S i g n i f i k a n z ) .  

De r  Ve rg l e i ch  von  Schu lb i l dung  und  Ar t h r o s e g r a d  d e r  G r u p p e  1  mi t  d e r  

Gruppe  3  füh r t e  zu  fo lgenden  E rgebn i s s en :  

S c h u l e -  G r u p p e  1 :  Mi t t e lwe r t  7 , 733  

S c h u l e -  G r u p p e  3 :  M i t t e lwe r t  8 , 267  (p=0 ,030 ) .  
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D i e  P r o b a n d i n n e n  d e r   G r u p p e  1  h a t t e n  e ine  ge r i nge re  Schu lb i l dung  a l s  

d i e  d e r  Gr u p p e  3 .  

Ar th ro seg rad  Gruppe  1 :  M i t t e l w e r t  1 , 2 3 3   

Ar th ro seg rad  Gruppe  3 :  Mi t t e lwe r t  1 , 567  (p=0 ,027 ) .  

I n  d e r  G r u p p e  1  w a r e n  w e n i g e r  P r o b an d i n n e n  mi t  A r t h r o s e  a l s  i n  d e r  

G r u p p e  3 .  

I n  de r  Hype r ton i e -Gruppe  l ag  de r  du rchschn i t t l i che  B l u t d r u c k w e r t   z u  

Beg inn  de r  S tud i e  be i  135 /83  mmHg u n d  n a c h  T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  

b e i  1 3 3 / 7 8  m m H g .  

I n  d e r  K o n t r o l l g r u p p e  w u r d e  e i n  d u r c hschn i t t l i che r  B lu td r u c k w e r t   z u  

B e g i n n  d e r  S t u d i e  v o n  1 2 2 / 7 8  m m H g  u n d  n a c h  T h e r a p i e  d e r  Os t e o p o r o s e  

von  117 /75  mmHg geme ss en  (Abb .3 ) .  S ign i f i kanz  ze ig t  d i e  1 .  D ia s to l e  

( p = - 0 , 0 4 9 ) .  1 .  S y s t o l e  z u  2 .  S y s t o l e  u n d  2 .  D i a s t o l e  h i n g e g e n  l i e ß e n  k e i n e  

S ign i f i kanz  e rkennen .  
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A b b .  3 :  V e r g l e i c h  d e r  B l u t d r u c k w e r t e  d e r  H y p e r t o n i e - Gr u p p e  mi t  d e n    

B l u t d r u c k w e r t e n  d e r  K o n t r o l l g ruppe  vo r  und  nach  The rap i e   

 

I n  be iden  Gruppen  wa r  e i ne  B lu t d rucksenkung  nach  s echs  Mona t en  

Os t eopo rose the r ap i e  zu  ve r ze i chnen .  D ie  The rap i e  de r  Hype r ton i e  ha t t e  

s o mi t  k e i n e n  n e g a t i v e n  E i n f l u s s  a u f  d i e  T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e ,  d a  

a u c h  i n  d e r  G r u p p e  1  d i e  K n o c h e n mi ne r a l d i c h t e  a n s t i e g .  

    vor              nach              vor               nach 
          Therapie        Therapie  
          Gruppe 1      Gruppe 3 
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I n  d e r  S c h i l d d r üs e n - G r u ppe  z e i g t e  s i c h  e i n e  n e ga t i v e  K or r e l a t i o n  

z w i s c h e n  2 . - 1 . B M D  u n d  d e m 2 . T SH .  B e i  e r h ö h t e m T S H  w a r  d e r  

t h e r a p e u t i s c h e   E f f e k t  b e z ü g l i c h  d e s  K n o c h e n d i c h t e z uw a c h s e s  g e r i n g e r .  

D i e s e  G r u p p e  p r o f i t i e r t e  a m  b e s t e n  von  de r  Os t eopo rose -The rap i e ,  was  a m 

BMD-Zuwachs  s i ch tba r  wurde .   

 

3 . 2  R E K O - O s t e o po r o s e - Ri s iko -Fragebogen  

 

D i e  me i s t e n  F r a g e n  w u r d e n  h o m o g e n  b e a n t w o r t e t ,  d a s  h e i ß t  d i e  

E rgebn i s s e  w ichen  unwesen t l i ch  vone i nande r  ab .  Fo lgende  Auf f ä l l i gke i t en  

e r g a b e n  s i c h  r e i n  d e s k r i p t i v  a u s  dem Os t eopo rose -  R i s i ko -F ragebogen :  

I n  d e r  G r u p p e  1  w a r e n  a k u t e  u n d  a n h a l t e n d e  s t a r k e  R ü c k e n s c h m e r z e n  mi t  

46 ,6% sowie  d i e  f a mi l i ä r e  Be l a s tung ,  d . h .  Os t eopo rose  und /ode r  

R u n d r ü c k e n ,  U n t e r a r m- ,  W i r b e l k ö r p e r -  ode r  Schenke lha l sb ruch  i n  de r  

V e r w a n d t s c h a f t ,  m i t  1 0 %  g e r i n g e r  a l s  i n  den  ande ren  Gruppen .  

I n  d e r  G r u p p e  2  w a r  d i e  G r ö ß e n a b n a h me  u m  me h r  a l s  4  c m mi t  1 5 %  s o w i e  

d i e  f a mi l i ä r e  B e l a s t u n g  ( w i e  f ü r  G r u p p e  1  b e sc h r i e be n )  mi t  5 0 % ,  h ä u f i g e r  

a l s  i n  den   be iden  ande ren  Gruppen .  

I n  de r  Gr uppe  3  wurden  aku t e  und   a n h a l t e n d e  s t a r k e  R ü c k e n s c h me r z e n  

mi t  7 6 %  s o w i e  S t ü r z e  mi t  2 6 %  a m hä u f ig s t en  ve r ze i chne t .   

S t a t i s t i s ch  s i gn i f i kan t  wa ren  d i e se  E rgebn i s s e  j edoch  n i ch t  zu  s i che rn .  

  

3 . 3  K n o c h e n d i c h t e m e s s u n g  m i t t e l s  Q C T  

 

Die  E rgebn i s s e  de r  Knochend i ch t eme ssu n g  i n  de r  j e w e i l i ge n  G r u pp e  

wurden  i n  den  fo lgenden  Abb i ldungen  4 -6  da rge s t e l l t .  
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A b b . 4 :  A u s g a n g s w e r t e  d e r  B M D - M essung  i n  de r  Gruppe  1     

s o w i e  K o n t r o l l w e r t e  n a c h  s e c h s  M o n a t e  s t a nd a r d i s i e r t e r  

Os t eopo rose the r ap i e .    

 

D i e  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t  e r g a b  i n  d e r  Gruppe  1  zu  Beg inn  de r  S tud i e  

e i nen  Durchschn i t t swe r t  von  49 ,90  mg /c m³  und  nach  s echs  mona t i ge r  

O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  s t i e g  d i e s e r  a u f  5 5 , 7 3  mg / c m³  a n .  
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Abb .5 :  Ausgangswer t e  de r  BMD- M e s s u n g  i n  d e r  G r u p p e  2    

           s o w i e  K o n t r o l l w e r t e  n a c h  s e c h s  M o n a t e     

           s t anda rd i s i e r t e r  Os t eopo rose the r ap i e .  

 

I n  d e r  G r u p p e  2  w u r d e  z u  B e g i n n  d e r  S t u d i e  e i n e  d u r c h s c h n i t t l i c h e  

Knochenmine ra ld i ch t e  von  52 ,68  mg / c m³  g e me s s e n  u n d  n a c h  s e c h s  
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mona t i ge r  Os t eopo rose the r ap i e  wa r  e i n  Ans t i eg  au f  63 ,57  mg /cm³  zu  

ve r ze i chnen .  
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A b b . 6 :  A u s g a n g s w e r t e  d e r  B M D - M e s sung  i n  de r  Gruppe  3       

s o w i e  K o n t r o l l w e r t e  n a c h  s e c h s  M o n a t e  s t anda rd i s i e r t e r              

Os t eopo rose the r ap i e .                           

 

D i e  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  f i e l  i n  d e r  G r u p p e  3  z u  B e g i n n  d e r  S t u d i e  mi t  

e i n e m D u r c h s c h n i t t s w e r t  v o n  5 6 , 1 5  m g / cm³  a us  u n d  n a c h  s e c h s  m o n a t i g e r  

O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  v e r b e s s e r t e  s i c h  d i e s e r  a u f  5 9 , 9 0  m g / c m³ .  

 

I n  d e r  G r u p p e  1  l a g  e i n  mi t t l e r e r  BMD von  49 ,99  mgc m³  und  i n  de r  

G r u p p e  3  v o n   5 6 , 1 5  mg / c m ³  a l s  A u s g an g s w e r t  v o r .  D i e  N a c h u n t e r s u c h u n g  

e r b r a c h t e  i n  G r u p p e  1  e i n e n  We r t  v o n  5 5 , 8 7  mg / c m³  u n d  i n  G r u p p e  3  

e i n e n  We r t  v o n  5 9 , 9 0  mg / c m³  ( p = 0 , 5 1 1 ) .  Be ide  Gruppen  un t e r s ch i eden  

s i c h  n i c h t  s i g n i f i k a n t  vone inande r .  Sowoh l  i n  Gruppe  3  a l s  auch  i n  

G r u p p e  1  w a r  e i n  Z u w a c h s  a n  K n o c h en mi n e r a l g e h a l t  z u  v e r z e i c h n e n .  

I n  Gruppe  2  wurde  e in  BMD-Mi t t e lw e r t  v o n  5 2 , 6 8  mg / c m³  u n d  i n  G r u p p e  

3  v o n  5 6 , 1 5  mg / c m ³  a l s  A u s g a n g s w e r t  g e me s s e n .  D i e  N a c h u n t e r s u c h u n g  

e r g a b  M i t t e l w e r t e  v o n  6 3 , 5 7  mg / c m ³  i n  Gr uppe  2  und  59 ,90  mg /c m³  i n  

G r u p p e  3 .  I n  b e i d e n  G r u p p e n  k o n n t e  e in e  e r h ö h t e  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  
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n a c h  T h e r a p i e  f e s t g e s t e l l t  w e r d en ,  p < 0 , 0 0 1 .  D i e  K n o c h e n d i c h t e  s t i e g  i n  

de r  Sch i l dd rüsen -Gruppe  s i gn i f i kan t .   

2 . -1 .  BMD:  H ie r  be t rug  de r  Mi t t e lwe r t  i n  G r u p p e  2  1 0 , 8 9  u n d  i n  G r u p p e  3  

3 ,75  (p=0 ,002 ) .  Be i  den  P roband innen  de r  S c h i l d d r ü s e n -  G r u p p e  w a r  d e r  

K n o c h e n d i c h t e z u w a c h s  s i g n i f i k a n t  höhe r  a l s  be i  den  P roband innen  de r  

Kon t ro l l g ruppe .  

D i e  p r oz e n t u a l e  A l t e r s ve r t e i l u n g  d e r  Kn o c h e n mi ne r a l d i c h t e  i n  d e r  

j e w e i l i g e n  G r u p p e  w u r d e  i n  d e n  f o l g e n d e n  A b b i l d u n g e n  7 - 9  d a r g e s t e l l t .  
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Abb .7 :  D ie  p rozen tua l e  A l t e r sve r t e i lu n g  d e r  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  i n   

   d e r  H y p e r t o n i e - G r u p p e  ( G ruppe  1 )  vo r  und  s echs  Mona t e   

   n ach  s t anda rd i s i e r t e r  Os t e opo rose the r ap i e ,  ge sp l i t t e t  i n    

   U n t e r g r u p p e n .   

 

E s  gab  d r e i  P roband innen  (10%)  mi t  e i n e r  A u s g a n g s k n o c h e n d i c h t e  

z w i s c h e n  2 0  u n d  3 0  mg / c m³ ,  2 5  ( 8 3 , 3 % )  l a g e n  z wi s c h e n  3 1  u n d  7 0  

mg /cm³ ,  zwe i  ( 6 , 7%)  be f anden  s i ch  im Be re i ch  zwi schen  71  und  >90  

m g / c m³ ,  g e n a u e r  g e s a g t  z w i s c h e n  7 1  u n d  8 0  mg / c m ³ . B e i  d e r  

N a c h u n t e r s u c h u n g  w a r  k e i n e  me h r  u n t e r  3 0  mg / c m ³ ,  2 8  ( 9 3 , 4 % )  i m  
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B e r e i c h  z w i s c h e n  3 1  u n d  7 0  mg / c m³ ,  e i n e  ( 3 , 3  % )  i m  B e r e i c h  z w i s c h e n  8 1  

u n d  9 0  m g / c m³ u n d  e i n e  i m B e r e i c h  > 9 0  mg / c m ³ .    
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Abb .9 :  D ie  p rozen tua l e  A l t e r sve r t e i lu n g  d e r  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  i n    

          d e r  S c h i l d d r ü s e n - G ruppe  (Gruppe  2 )  vo r  und  s echs  Mona t e    

          n a c h  s t a n d a r d i s i e r t e r  Os t eopo rose the r ap i e ,  ge sp l i t t e t  i n    

          Un t e rg ruppen .  

 

V i e r  P r o b a n d i n n e n  ( 1 3 , 3 % )  w i e s e n  b e i  d e r  A u s g a n g s u n t e r s u c h u n g  We r t e  

b i s  3 0  m g / c m³ ,  2 3  ( 7 6 , 7 % )  We r t e  z wi s c h e n  3 1  u n d  7 0  mg / c m³  u n d  d r e i  

( 1 0 % )  W e r t e  z w i s c h e n  7 1  u n d  8 0  mg / c m ³  a u f .  B e i  d e r  

K o n t r o l l u n t e r s u c h u n g  l a g  e i n e  P r o b an d i n  ( 3 , 3 % )  mi t  d e n  We r t e n  b i s  3 0  

m g / c m³ ,  2 4  ( 8 0 % )  z w i s c h e n  3 1  u n d  7 0  mg / c m ³  u n d  f ü n f  ( 1 6 , 7 % )  z w i s c h e n  

8 1  u n d  9 0  mg / c m³ .    
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Abb .10 :  D ie  p rozen tua l e  Ve r t e i l ung  de r  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  i n  d e r   

  K o n t r o l l g r u p p e  ( G r u p p e 3 )  v o r  u n d  s e c h s  M o n a t e  n a c h     

  s t anda rd i s i e r t e r  Os t eopo ros e the r ap i e ,  ge sp l i t t e t  i n    

  U n t e r g r u p p e n .  

 

I m B e r e i c h  z w i s c h e n  2 0  u n d  3 0  m g / c m³  l a g e n  k e i n e  A u s g a n g s w e r t e  v o n  

P roband innen  vo r .  26  (86 ,6%)  l i eßen  s i ch  dem Be re i ch  zwi s c h e n  3 1  u n d  

7 0  mg / c m ³  u n d   v i e r  ( 1 3 , 4 % )  d e m  Be re i ch  zwi schen  71  und  90  mg /cm³  

z u o r d n e n .  B e i  d e r  N a c h u n t e r s u ch u n g  l a g e n  2 3  P r o b a n d i n n e n  ( 7 6 , 6 % )  

z w i s c h e n  3 1  u n d  7 0  mg / c m³  u n d  s i e b e n  ( 2 3 , 4 % )  z w i s c h e n  7 1  u n d  9 0  

mg /cm³ .    

I n  a l l e n  G r u p p e n  w a r  e i n  K n o c h e n d i c h t e z u w a c h s  z u  v e r z e i c h n e n .  E s  

ze ig t e  s i ch  ke ine  Kor r e l a t i on  zwi schen  dem Al t e r  und  de r  D i f f e r enz  de s  2 .  

B M D  u n d  d e s  1 .  B M D ,  d a s  h e i ß t ,  d a s s  d i e  The rap i e  a l t e r sunabhäng ig  

ansch lug .  Auch  zwi schen  dem BMD- Au s g a n g s w e r t  u n d  d e r  D i f f e r e n z  d e s  

2 .  BMD und  de s  1 .  BMD wa r  ke ine  Kor r e l a t i o n  f e s t s t e l l b a r ,  d a s  h e i ß t ,  d i e  

Knochend i ch t e  wurde  ve rbe s se r t  unabhäng ig  von  de r  Schwere  de r  

O s t e o p o r o s e .   
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3 .4  Lebensqua l i tä t  mi t t e l s  IOF-Qua le f fo  41 -Score  

 

D e r  I O F - Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e  w u r d e  i n  s e i n e r  G e s a mt h e i t  s t a t i s t i s c h  

a u s g e w e r t e t  u n d  d i e  E rgebn i s se  i n  den  fo lgen d e n  A b b i l d u n g e n  1 0 - 1 2  

da rge s t e l l t .  

IOF-Qualeffo 41-Score Gruppe 1

44

45

46

47

48

49

Gruppe 1 (Osteoporose und Hypertonie)

vor Therapie
Nachuntersuchung

 
A b b . 1 0 :  I O F - Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e  d e r  Gr u p p e  1  v o r  u n d  s e c h s    

            M o n a t e  n a c h  s t a n da r d i s i e r t e r  O s t e o p or o s e t h e r ap i e .   

  

Der  IOF-Qua l e f fo  41 -Sco re  be t rug  i n  d e r  G r u p p e  1  z u m  e r s t e n  

Messze i t punk t  48 ,58  und  zum zwe i t e n  M e s s z e i t p u n k t  4 5 , 5 8 .  D i e s e s  

E r g e b n i s  i s t  s i g n i f i k a n t  ( p =  0 , 0 3 1 ) .  

IOF-Qualeffo 41-Score Gruppe 2

40
41
42
43
44
45
46
47

Gruppe 2 (Osteoporose und Schilddrüsenerkrankung)

vor Therapie
Nachuntersuchung

 
 

Abb .11 :  IOF-Qua l e f fo  41 -Sc o re  de r  Gr uppe  2  vo r  und  s echs  Mona t e  

            n a c h  s t a n d a rd i s i e r t e r  Os t eopo rose the r ap i e .   
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I n  d i e s e r  G r u p p e  2  l a g  v o r  T h e r a p i e  e i n  I O F - Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e  v o n  4 6 , 4 1  

v o r  u n d  b e t r u g  n a c h  6  M o n a t e n  4 2 , 5 6 .  Wi e  i n  G r u p p e  1  w a r  a u c h  h i e r  e i n e  

A b n a h me  d e s  E r g e b n i s s e s  d e r  N a c h u n t e r suchung  zu  ve r ze i chnen       ( -

3 , 8 5 ) ,  w a s  e i n e  Z u n a h me  a n  L e b e n s q u a l i t ä t  v e r mu t e n  l i e ß .  D i e s e  G r u p p e  

p r o f i t i e r t  d e u t l i c h  ( p = 0 , 0 3 2 ) .  

IOF-Qualeffo 41-Score Gruppe 3

39,5

40

40,5

41

41,5

42

42,5

Gruppe 3 (Osteoporose ohne Begleiterkrankungen)

vor Therapie
Nachuntersuchung

 
 

Abb .12 :  IOF-Qua l e f fo  41 -Sc o re  de r  Gr uppe  3  vo r  und  s echs  Mona t e             

            n a c h  s t a n d a r d i s i e r t e r  O s t e o po rose the r ap i e .  

 

I n  d e r  G r u p p e  3  w a r  v o r  The r a p i e  e in  IOF-Qua l e f fo  4 1 - S c o r e  v o n  4 2 , 3 1  

u n d  n a c h  s e c h s m o n a t i g e r  T h e r a p i e  v o n  4 0 , 6 6  z u  v e r z e i c h n e n .  E i n e  

A b n a h me  l i e ß  a u c h  i n  d i e s e r  G r u p p e  g e w o n n e n e  L e b e n s q u a l i t ä t  v e r mu t e n .  

D i e s e r  E f f e k t  w a r  j e doc h  i n  v o r l i e g e nd e r  A r b e i t  s t a t i s t i s c h  n i c h t  

s i c h e r ba r .  

 

D a s  A l t e r  d e r  P r o b a n d i n n e n  k o r r e l i e r t e  p o s i t i v  mi t  d e m 1 .  Q u a l e f fo  t o t a l ,  

d a s  h e i ß t ,  j e  h ö h e r  d a s  A l t e r ,  d es t o  h ö h e r  d e r  Q u a l e f f o  t o t a l ,  w a s  

w i e d e r u m  b e d e u t e t e ,  d a s s  d i e  L ebensqua l i t ä t  s ch l ech t e r  wa r .   

D e r  V e r g l e i c h  d e r  e i n z e l n e n  D o mä n en  d e s  I O F - Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e  d e r  

Hype r ton i e -Gruppe  bzw .  Sch i l dd rüs e n - G r u ppe  mi t  d e r  K o n t r o l l g r u p pe  

füh r t e  zu  fo lgenden  E rgebn i s s en :  

I m  1 .  Q -  s o z i a l  u n d  1 . Q - me n t a l  u n t e r s c h i e d e n  s i c h  b e i d e  G r u p p e n  

s i g n i f i k a n t .   
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Q-  soz i a l  1 :  h i e r  e rgab  s i ch  i n  Gruppe  1  e in  Mi t t e lwe r t  von  58 ,68  und  i n  

Gruppe  3  43 ,27  (p=0 ,005 ) .  

Q -  me n t a l  1 :  h i e r  l a g  i n  G r u p p e  1  e i n  M i t t e l we r t   6 2 , 2 2   i n  G r u p p e  3  v o n  

5 6 , 2 0  v o r  ( p = 0 , 0 2 5 ) .  

E s  u n t e r s c h i e d e n  s i c h  a u c h  d i e  E r g e b n i s s e  2 .  Q - s o z i a l  ( p =  0 , 0 0 8 )  u n d  2 . Q -

me n t a l  ( p =  0 , 0 1 5 )  b e i d e r  G r u p p e n  s i g n i f i kan t .  Das  h i eß ,  den  Pa t i en t i nnen  

mi t  O s t e o p o r o s e  u n d  H y p e r t o n i e  w a r e n  n a c h  s e c h s  M o n a t e n  me h r  s o z i a l e  

Ak t iv i t ä t en  mög l i ch  a l s  denen  d i e  nu r  e i ne  Os t eopo rose  ha t t en .  Auch  

me n t a l  b e d e u t e t e  d a s  e i n e n  h ö h e r e n  G e w i n n  f ü r  P a t i e n t i n n e n  mi t  

Os t eopo rose  und  Hype r ton i e .  

I n  b e i d e n  G r u p p e n  w a r e n  i n  d e r  s o z i a l e n  u n d  me n t a l e n  D o mä n e  

V e r b e s s e r u n g e n  e i n g e t r e t e n .    

I m V e r g l e i c h  d e r  S c h i l d d r ü s e n - Gr u p p e  mi t  d e r  K o n t r o l l g r u p p e  

u n t e r s c h i e d e n  s i c h  s o z i a l e  ( i n sb e s o n d e r e  F r e i z e i t )  u n d  me n t a l e  

L e i s t u n g s f ä h i g k e i t  s i g n i f i k a n t .   

2 . - 1 . Q - F r e i z e i t  ( e i n  T e i l  v o n  Q - s o z i a l ) :  I n  d e r  G r u p p e  2  l a g  d e r  

M i t t e l w e r t  b e i  1 0 , 0 0  u n d  i n  d e r  Gruppe  3  be i  2 , 22  (p=0 ,023 ) .  D ie  

P roband innen  mi t  Os t eopo rose  und  Sc h i l dd rüsene rk rankung  ha t t en  e inen  

deu t l i che r en  Gewinn  bezüg l i ch  i h r e r  F r e i z e i t  b z w .  L e b e n s q u a l i t ä t  

g e g e n ü b e r  d e r  K o n t r o l l g r u p p e  z u  v e r z e i c h n e n .  

2 . - 1 . Q - m e n t a l :  I n  d e r  G r u p p e  2  w a r  e i n  M i t t e l w e r t  v o n  0 , 4 6  u n d  i n  d e r  

G r u p p e  3  v o n  0 , 6 5  z u  v e r z e i c h n e n  ( p = 0 , 0 3 3 ) .  A u c h  h i e r  w a r  i n  d e r  G r u p p e  

2  e in  deu t l i che r e r  Gewinn  gegenübe r  d e r  G r u p p e  3  f e s t z u s t e l l e n .  

G r u p p e  1  u n d  G r u p p e  2  u n t e r s c h i e d e n  s i c h  n i c h t  i m A l t e r s d u r c h s c h n i t t  

v o n e i n a n d e r .  B e i d e  l a g e n  h ö h e r  a l s  Gruppe  3 .  I n  Gruppe  1  und  Gruppe  2  

wa r  de r  IOF-Qua l e f fo  41 -Sco re  höhe r  a l s  i n  Gruppe  3 .  Das  l i eß  sowoh l  i n  

de r  Hype r ton i e -Gruppe  a l s  a u c h  i n  d e r  S c h i l d d r ü sen -Gruppe  s ch l ech t e r e  

L e b e n s q u a l i t ä t  v e r m u t e n .   

D i e  Un te rg ruppen  de s  Q- to t a l ,  Q -phys i s ch  und  Q- soz i a l  z e i g t e n  e b e n f a l l s  

e i n e  p o s i t i v e  K o r r e l a t i o n .  D a s  h i e ß ,  i n  d i e s e n  b e i d e n  B e r e i c h e n  n a h m d i e  

L e b e n s q u a l i t ä t  mi t  z u n e h me n d e m A l t e r  a b .  

N e g a t i v  mi t  d e r  B e w e g u n g  k o r r e l i e r t e n  i n  G r u p p e  2  d e r  1 .  Q -  s c h me r z ,  d e r  

1 .  Q - p h y s i s c h  u n d  d e r  1 .  Q - s o z i a l .  D .  h . ,  j e  g r ö ß e r  d e r  S c h me r z  o d e r  d i e  
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p h y s i s c h e  B e l a s t u n g  o d e r  d i e  s o z i a l e  B e l a s tung  au f  de r  e i nen  Se i t e ,  de s to  

g e r i n g e r  w a r  d i e  Be w e g l i c h k e i t  d e r  Pa t i e n t i n n e n .  

 

3 . 5  S c h m e r ze m p f i n d e n  m i t t e l s  V A S   

 

D i e  S c h me r z i n t e n s i t ä t  w u r d e  mi t  H i l f e  d e r  V A S  e r f a s s t  un d  i n  d e n  

f o l g e n d e n  A b b i l d u n g e n  1 3 - 1 5  d a r g e s t e l l t .  
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Gruppe 1 (Osteoporose und 
Hypertonie)

VA
S vor Therapie

Nachuntersuchung

 
A b b . 1 3 :  E r f a s s u n g  d e r  S c h me r z i n t e n s i t ä t  g e mä ß  V A S  i n  d e r    

            G r u p p e  1  v o r  u n d  s e c h s  M o n a t e  n a c h  s t anda rd i s i e r t e r   

     Os t eopo rose the r ap i e .  

 

I n  d e r  G r u p p e  1  k o n n t e  e i n e  S c h me r z r e d u k t i o n  v o n  6 , 1 0  a u f  

d u r c h s c h n i t t l i c h  4 , 2 0  ( - 1 , 8 0 )  e r r e i ch t  we rden  (p=0 ,042 ) .  
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Gruppe 2 (Osteoporose und 
Schilddrüsenerkrankung)

VA
S vor Therapie

Nachuntersuchung

 

Gruppe 1 (Osteoporose und Hypertonie ) 
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 A b b . 1 4 :  E r f a s s u n g  d e r  S c h me r z i n t e n s i t ä t  g e mä ß  V A S  i n  d e r  G r u p p e   

      2  v o r  u n d  s e c h s  M o n a t e  nach  s t anda rd i s i e r t e r     

      Os t eopo rose the r ap i e .   

I n  de r  Gruppe  2  wurde  e ine  Schmerz r eduk t i on  von  6 ,30  au f  4 , 13  

( - 2 , 1 7 )  e r z i e l t  ( p = 0 , 0 3 8 ) .  
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Gruppe 3 (Osteoporose ohne 
Begleiterkrankungen)

VA
S vor Therapie

Nachuntersuchung

 
A b b . 1 5 :  E r f a s s u n g  d e r  S c h me r z i n t e n s i t ä t  g e mä ß  V A S  i n  d e r  G r u p p e 3   

            v o r  u n d  s e c h s  M o n a t e  n a c h  s t a n d a rd i s i e r t e r     

            Os t eopo rose the r ap i e .  

 

I n  d e r  G r u p p e  3  l a g  e i n e  S c h me r z reduk t i on  von  du rchs c h n i t t l i c h  5 , 5 0  a u f  

4 , 10  ( -1 ,40 )  vo r  ( p=0 ,051 ) .  

 

D a s  E r g e b n i s  b e z ü g l i c h  S c h me r z e n  w a r  nu r  bed ing t  au swer tba r ,  da  ke ine  

f e s t g e s e t z t e  S c h me r z t h e r a p i e  e r f o lg t e .  So  nahmen  d i e  Pa t i en t en  

u n t e r s c h i e d l i c h e  S c h me r z mi t t e l  i n  u n t e r s c h i e d l i c h e r  D o s i e r u n g  e i n .  

 

 

4 . D i s k u ss i o n  

 

Die  Os t eopo rose  i s t  noch  imme r  e i n e  u n t e r d i a g n o s t i z i e r t e  u n d  

u n t e r t h e r a p i e r t e  Er k r a n k u n g .  D a s  k o n n t e n  auch  Häus l e r  e t  a l .  i n  e i ne r  

r e t r o s p e k t i v e n  U n t e r s u c h u n g  b e s t ä t i g e n  ( 5 2 ) .  I n  d e r  e i g e n e n  S t u d i e  g a l t  

z u  u n t e r s u c h e n ,  o b  d i e  B e g l e i t e r k r ankungen  a r t e r i e l l e  Hype r ton i e  bzw .  
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Sch i l dd rüsene rk rankung  (mi t  Aussch lu s s  de r  Hype r thy reose )  e i nen  

E in f l u s s  au f  d i e  Behand lung  d e r  O s t e o p o r o s e  a u s ü b t e n .  

 

 

4 .1  Ergebn i s se  der  Knochend ich temessungen  
 
D a s  e n t sc h e i d e n de  E r g e b n i s  de r  e i genen  S tud i e  kam h i e r  zum Ausd r uck .  

I n  a l l en  Gruppen  wa r  be r e i t s  nach  s echs  Mona t en  s t anda rd i s i e r t e r  

Os t eopo rose the r ap i e  e i n  deu t l i che r  Zu w a c h s  a n  K n o c h e n mi n e r a l g e h a l t  z u  

ve r ze i chnen .  Das  h i eß ,  o h n e  U n t e r s c h i e d ,  o b  d i e  P a t i e n t i n n e n  d i e  

B e g l e i t e r k r a n k u n g  H y p e r t o n i e  o d e r   e i n e  h y p o t h y r o i d e  

Sch i l dd rüsene rk rankung  ha t t en  ode r  n i c h t .  I n  d e r  L i t e r a t u r  f a n d  ma n  

U n t e r s u c h u n g e n  z u m A l t e r  v o n  P r o b a n d e n  m i t  O s t e o p o r o s e  i n  B e z u g  a u f  

d i e  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e .  S o  k o n n t e n  H u a n g  e t  a l .  ( 3 0 )  i n  e i n e r  

U n t e r s u c h u n g  f e s t s t e l l e n ,  j e  h ö h e r  d a s  A l t e r ,  d e s t o  k l e i n e r  d e r  B M D  z u m  

1 .  u n d  2 .  M e s s p u n k t .  Z u r  g l e i c h e n  Fe s t s t e l l ung  ge l ang t en  A l l a l i  e t  a l . ,  

w e n n  a u c h  i n  e i n e m a n d e r e n  Z u s a m m e n h a n g  ( 2 ) .  V e r g l i c h  ma n  i n  d e r  

e i genen  Un te r suchung  da s  A l t e r  a l l e r  e i ngesch lo s senen  P roband innen  mi t  

d e r e n  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  ( A u s g an g s w e r t  u n d  K o n t r o l l w e r t  n a c h  s e c h s  

M o n a t e n )  s o  l a u t e t e  a u c h  h i e r  d a s  E rgebn i s :  „ J e  höhe r  da s  A l t e r ,  de s to  

k l e i n e r  d e r  B M D  z u m 1 .  und  zum 2 .  Messpunk t “ .  

D e r  V e r g l e i c h  v o n  A l t e r  u n d  d e r  D i f f e r e n z  d e r  K n o c h e n d i c h t e  d e r  

Z w e i t me s s u n g  u n d  d e r   E r s t me s s u n g ,  d .  h .  2 . - 1 .  BMD ze ig t e  e i nen  Ans t i eg  

i n  a l l en  Gruppen .  Das  bedeu t e t e ,  d i e  The rap i e  w i rk t e  unabhäng ig  vom 

A l t e r  u n d  w a r  s o m i t  a u c h  i m  h o h e n  A l t e r  i n d i z i e r t ,  we n n  s i e  s i c h  n i c h t  

du rch  Kon t r a ind ika t i onen  ve rbo t .  I n  d e r  K o n t r o l l g r u p p e  mi t  d e m  

n i ed r ig s t en  A l t e r sdu rchschn i t t  und  de r  höchs t en  BMD zu  S tud i enbeg inn  

k a m  e s  z u  e i n e m Z u w a c h s  u m 3 , 7 m g / cm³ .  I n  d e r  S c h i l d d r ü s e n - G r u p p e  m i t  

e i n e m h ö h e r e n  A l t e r s d u r c h s c h n i t t  u n d  e i n e r  n i e d r i g e r e n  B M D  a l s  

Ausgangswer t  kam e s  zu  e inem Zu w a c h s  u m  1 0 , 9 mg / c m ³ .  D i e s e  G r u p p e  

ze ig t e  den  deu t l i ch s t en  Gewinn  an  Knoch e n mi n e r a l d i c h t e .            

E s  l i e ß  s i c h  k e i n e  S i g n i f i k a n z  z w i schen  dem Ausgangswer t  de s  BMD und  

de r  D i f f e r enz  de s  2 .  BMD und  de s  1 .  BMD,  d .  h .  2 . - 1 .BMD    f e s t s t e l l e n .  

D ie  Knochend i ch t e  wurde  a l so  unabhäng ig  von  de r  Schwere  de r  
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O s t e o p o r o s e  v e r b e s s e r t .  D a r u m w a r  a u c h  d i e s e s  E r g e b n i s  i n t e r e s s a n t .  J e d e  

Z u n a h me  d e r  K n o c h e n d i c h t e ,  g e r a d e  i m  A l t e r  w a r  p o s i t i v  z u  w e r t e n .  

E in  Zusammenhang  zwi schen  BMD und  Körpe rhöhenabnahme  war  i n  de r  

e i g e n e n  A r b e i t  n i c h t  d a r s t e l l b a r .  Eg g e r t s e n  u n d  M e l l s t r ö m d a g e g e n  g e l a n g  

e s ,  d i e s e n   n a c h z u w e i s e n .  I h r  a u f g e z e i g t e r  Z u s a m me n h a n g  z w i s c h e n  

K ö r p e r g r ö ß e  u n d  K n o c h e n d i c h t e  b e d e u t e t e ,  d e r  V e r l u s t  a n  K ö r p e r g r ö ß e  

w a r  a u c h  V e r l u s t  a n  B M D .  K e i n  Zusammenhang  dagegen  konn t e  zwi schen  

f r ü h e r e n  Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n ,  K ö r pe r g r ö ß e n v e r l u s t  u n d  K n o c h e n d i c h t e  

b e l e g t  w e r d e n  ( 2 0 ) .  

I n  d e r  H y p e r t o n i e - G ruppe  konn t en  d i e  nach fo lgend  be sch r i ebene n  

E r g e b n i s se  e r mi t t e l t  w e rde n .  D e r  s y s t o l i s c h e  B l u t d r uc k  i n  d e r  

U n t e r s u c h u n g  n a c h  s e c h s  M o n a t e n  ( 2 . R R  s y s t o l i s c h )  k o r r e l i e r t e  n e g a t i v  

mi t  d e r  1 .  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e .  D i e  P a t i e n t i n n en  h a t t e n  a l l e  e i n e  

e r n i e d r i g t e  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e ,  d o c h  d i e  mi t  g e r i n g e r e r  Ab w e i c h u n g  

v o n  d e n  N o r mw e r t e n  z e i g t e n  b e s s e r e  s y s t o l i s c h e  We r t e  a l s  d i e  mi t  d e n  

g r ö ß e r e n  A b w e i c h u n g e n .  B e s s e r e  BM D - We r t e  b e d e u t e t e n  d e m z u r  F o l g e  

b e s s e r e  s y s t o l i s c h e  B l u t d r u c k w e r t e .  C o n n e r  e t  a l .  f a n d e n  i n  e i n e r  g r o ß e n  

S tud i e  an  s chwarzen  Af r i kane rn  e inen  Zusammenhang  zwi schen  n i ed r ige r  

K n o c h e n d i c h t e  u n d  h o h e n  B l u t d r u c k wer t en  (14 ) .  H ie r  s t immten  d i e  

A n g a b e n  mi t  u n s e r e n  E r g e b n i s s e n  ü b e r e i n .  

I n  e i n e r  S t u d i e  z u  P u l s w e l l e  u n d   B MD s t e l l t en  Rogg i  e t  a l .  f e s t ,  d a s s  im  

Verg l e i ch  zu  e ine r  j ünge ren  Kon t ro l l g ruppe  Pa t i en t i nnen  mi t  e i ne r  

V a s k u l o p a t h i e  i m S i n n e  e i n e r  k a r d i ovasku l ä r en  E rk rankung  e ine  ge r i nge re  

K n o c h e n d i c h t e  ha t t e n .  D i e  B M D - M e s su n g  e r f o l g t e  mi t t e l s  Q C T  a n  1 1 6  

Pa t i en t en .  Da raus  konn t e  e ine  Kor r e l a t i on  zwi schen  ka rd iovasku l ä r e  

E r k r a n k u n g  u n d  O s t e o p o r o s e  v e r mu t e t  w e rden  (56 ) .  I n  de r  e i genen  S tud i e  

w u r d e  d i e  P u l s w e l l e  n i c h t  u n t e r s uc h t .  D e r  t h e r a p e u t i s c he  E f f e k t  d e r  

Knochend i ch t e  zw i schen  de r  Hype r to n i e - G r u p p e  u n d  d e r  Kon t ro l l g ruppe  

w a r  n i c h t  s i g n i f i k a n t .  

Os t eopo rose  und  s i nkende  Pu l s w e l l e n g e s c h w i n d i g k e i t  w a r e n  

ka rd iovasku l ä r e  R i s i ko fak to r en .  Sumino  e t  a l .  k a me n  i n  i h r e r  S t u d i e  z u  

f o l g e n d e m  E r g e b n i s :  P o s t me n o p a u s a l e  F r a u e n  mi t  O s t e o p o r o s e  h a t t e n  

d u r c h  V e r k a l k u n g  r i g i d e r e  a r t e r i e l l e  Ge fäße ,  was  sugge r i e r t e ,  da s s  

p o s t me n o p a u s a l e  F r a u e n  e i n  e r h ö h t e s  ka rd iovasku l ä r e s  R i s iko  au fwie sen  
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( 6 4 ) .  I n  d e r  e i g e n e n  S t u d i e  l a g e n  k e i ne  We r t e  d e s  R u h e p u l s e s  v o r .  E b e n s o  

be s t ä t i g t e  d i e  Ar be i t  von  Mang ia f i c o  e t  a l .  d e n  s i g n i f i k a n t e n  

Zusamme nhang  zwi schen  pe r i phe r e r  a r t e r i e l l e r  E rk rankung  und  

pos tmenopausa l  ge r i nge re r  BMD be i  F r auen ,  sowie  den  Zusammenhang  

zwi schen  ge r i nge r  Schenke lha l s -Knoc hend i ch t e  und  höhe ren  sy s to l i s chen  

B lu td ruckwer t en ,  was  g l e i chze i t i g  e inen  s i gn i f i kan t en  unabhäng igen  

R i s i k o f a k t o r  d a r s t e l l t e  ( 4 2 ;  6 6 ) .  

D a s  e i n  h o h e r  B l u t d r u c k  s o w o h l  mi t  e in e m V e r l u s t  a n  K a l z i u m  a l s  a u c h  

d a d u r c h  mi t  e i n e m  V e r l u s t  a n  K n o c h e n mi n e r a l  v e r b u n d e n  w a r ,  f a n d e n  

G o t o h  e t  a l .  h e r a u s  ( 2 7 ) .  I n  d e r  L i t e r a t u r  f a n d  s i c h  e i n  Z u s a m me n h a n g  

z w i s c h e n  z u n e h me n d e m  K a l z i u mve r l u s t  u n d  e r h ö h t e m  

K n o c h e n mi n e r a l v e r l u s t  b e i  M e n s c h e n  mi t  e r h ö h t e m B l u t d r u c k .  D a r a u s  

f o l g t e  e i n  e r h ö h t e s  F r a k t u r r i s i k o .  Das  f anden  Cappucc io  e t  a l .  h e r aus  

( 1 3 ) .  Z u m g l e i c h e n  E r g e b n i s  g e l a n g t e n  a u ch  T s u d a  e t  a l .  i n  i h r e r  S t ud i e  

( 65 ) .  Auf  da s  F r ak tu r r i s i ko  wurde  i m K a p i t e l  4 .2  L e b e ns q u a l i t ä t ,  

e i n g e g a n g e n .  

D e r  Z u s a m m e n h a n g  z w i s c h e n  B M D  u n d  S c h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n  wa r  

s c h o n  h ä u f i g e r  T h e ma  v o n  F o r s c h u n g sa rbe i t en .  De  Rosa  e t  a l .  

s u g g e r i e r t e n  i n  i h r e r  S t u d i e ,  d a s s  e in e  mi l d e  s u p p r e s s i v e  L - T h y r o x i n g a b e  

b e i  n i c h t  t o x i s c h e m K r o p f  e i n e n  K n o c h e n u m b a u  a k t i v i e r t e ,  abe r  wede r  e i n  

a k t u e l l e s  R i s i k o  f ü r  K n o c h e n v e r l u s t  n o c h  e i n e  K o n s e q u e n z  f ü r  

o s t eopo ro t i s che  F rak tu r en  da r s t e l l t e  ( 17 ) .  I n  de r  e i genen  S tud i e  

ko r r e l i e r t e  d i e  D i f f e r e nz  aus  d e r  K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  d e r  

N a c h u n t e r s u c h u n g  u n d  d e r  E r s t u n t e r s uc h u n g  ( 2 . - 1 . B M D )  n e g a t i v  mi t  d e m  

TSH- We r t  de r  Nachun t e r suchung  (2 .TS H ) .  B e i  e r h ö h t e m T S H  i n  d e r  

Kon t ro l l un t e r suchung  wa r  d e r  t he r a p e u t i s c h e  E f f e k t  b e z üg l i c h  des  

K n o c h e n d i c h t e z u w a c h s e s  g e r i n g e r ,  p = 0 , 0 1 4 .    

W e i t e r e  S t u d i e n  e r g a b e n  d e f i n i t i v ,  d a s s  d i e  h y p e r t h y r o i de  

S t o f f w e c h s e l l a g e  z u  e i ne m g e s t e ig e r t e n  U mb a u  d e s  Kn o c h e n s  mi t  

Zunahme  des  Auf -  w ie  auch  de s  Abbau s  f ü h r t e .  I m N e t t o e f f e k t  ü b e r w o g  

j e d o c h  d e r  V e r l u s t  a n  Kn o c h e n ma s s e .  B e re i t s  be i  s u p r i mi e r t e r  T SH -

K o n z e n t r a t i o n  u n t e r  E i n n a h me  v o n  L ev o t h y r o x i n  o d e r  b e i  e i n e r  l a t e n t e n  

H y p e r t h y r e o s e  n a h m d i e  K n o c h e n ma s s e  a b .  Wi c h t i g  w a r ,  d a s s  b e i  e i n e r  

S t r u ma - T h e r a p i e  mi t  L e v o t h y r o x i n  k e ine  TSH-Suppre s s ion  zuge l a s sen  
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w u r d e ,  d a s  g i l t  auc h  fü r  d i e  T h e ra p i e  d e r  H y p e r t h y r e o s e .  L ed i g l i c h  b e i  

P a t i e n t e n  mi t  S c h i l d d r ü s e n k a r z i n o m w ur d e  e i n e  T S H - S u p p r e s s i o n  i n  K a u f  

genomme n  (60 ) .   

E i n e  L - T h y r o x i n - M e d i k a t i o n ,  d i e  z u  e in e r  E r n i e d r i g u n g  d e s  T S H  f ü h r t  ( <  

0 , 3  mU/ L )  s o l l t e  mi t  A u s n a h me  s p e z i e l l e r  S i t ua t i onen  i n  de r  Nachso rge  

d i f f e r e n z i e r t e r  S c h i l d d r ü se n - K a r z i n o me  v e r mi e d e n  w e r d e n  . D i e s e  A u s s a g e  

en t sp r ach  de r  ak tue l l en  DVO-Le i t l i n i e  z u r  P r o p h y l a x e ,  D i a g n o s t i k  u n d  

T h e r a p i e  d e r  O s t e o p o r o s e  b e i  F r a u e n  ab  de r  Manopause ,  be i  Männe rn  ab  

d e m 6 0 .  L e b e n s j a h r  ( 1 6 ) .   

I n  e i n e r  S t u d i e  z u m E i n f l u s s  v o n  Hype r thy reose  und  Hypo thy reose  sowi e  

de r en  Behand lung  konn t e  i n  Bezug  au f  d i e  En t w i c k l u n g  e i n e r  O s t e o p o r o s e  

e i n e  v e r r i n g e r t e  K n o c h e n ma s s e  b e i  hype r thy ro iden  Pa t i en t e n  f e s t g e s t e l l t  

we rden  (54 ) .  E ine  Pa ra l l e l e  konn t e  zu  de r  e i genen  S tud i e  gezogen  we rden  

mi t  d e r  f o l g e n d e n  F e s t s t e l l u n g :  Die  Ausgangswer t e  de r  Sch i l dd rüsen -

Gruppe  un t e r s ch i eden  s i ch  n i ch t  s i gn i f i kan t  von  de r  Kon t ro l l g ruppe .  D ie  

B M D - K o n t r o l l w e r t e  w a r e n  j e d o c h  s i g n i f i k a n t  b e s s e r  a l s  i n  d e r  

Kon t ro l l g ruppe .  Da  an  de r  me d ika men t ö s e n  Sc h i l d d r ü s e n - T h e r a p i e  n i c h t s  

geände r t  wurde ,  ha t t en  d i e  Pa t i en t i nnen ,  d i e  neben  de r  

p o s t me n o p a u s a l e n / s e n i l e n  O s t e o p o r o se  a u c h  a n  e i n e r  h y p o t h y r o i d e n  

S to f fwec hse l l age  l i t t en ,  me h r  von  de r  Os t eopo rose -The ra p i e  p r o f i t i e r t .   

E i n e  g u t e  E i n s t e l l u n g  d e r  H y p e r th y r e o s e  k ö n n t e  t h e o r e t i s c h  d a z u  

be i t r agen ,  den  Knochens to f fwechse l  zu  v e r b e s s e r n ,  d i e  K n o c h e n r e s o r p t i o n  

z u  v e r l a n g s a me n .  D a s  h i e ß ,  e i n e  h ö h e r e  D o s i s  T h y r e o s t a t i k a  k ö n n t e  

he l f en ,  an t i r e so rp t i ve  Subs t anzen  i n  d e r  M e d i k a t i o n  z u  r e d u z i e r e n .  

N ich t  zu l e t z t  s e i  an  d i e se r  S t e l l e  nochma l s  au f  d i e  S t u d i e  v o n  L e e  e t  a l .  

zum Ver hä l t n i s  zw i schen  subk l i n i s c h e r  Sc h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n  u n d  

S c h e n k e l h a l s k n o c h e n d i c h t e  b e i  F r a u e n  h i n g e w i e s e n .  E s  w u r d e  a n  F r a u e n  

mi t  e n d o g e n e r  s u b k l i n i s c h e r  S c h i l dd rüsendys funk t i on  (19  mi t  

H y p e r t h y r e o s e ,  1 9  mi t  H y p o t h y r e o s e  u n d  3 7 5  mi t  E u t h y r e o s e )  d i e  d i r e k t e  

Wi rkung  von  TSH au f  den  Knochens t o f f w e c h s e l  u n t e r s u c h t ,  mi t  d e m  

E r g e b n i s ,  d a s s  d i e  S c h e n k e l h a l sk n o c h e n d i c h t e  i n  b e i d e n  G r u p p e n  

s i g n i f i k a n t  r e d u z i e r t  w a r ,  s o w o h l  i n  d e r  s u b k l i n i s c h  h y p e r -  w i e  a u c h  

hypo thy ro iden  Gruppe  im Verg l e i ch  zu r  e u t h y r o i d e n  K o n t r o l l g r u p p e .  I m  

Gegensa t z  zu r  Knochend i ch t e  de s  Schenke lha l s e s  z e ig t e  d i e  BMD de r  
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L WS  k e i ne  D i f f e r e n z  i n  d e n  G r u p p e n  (40 ) .  Obwoh l  i n  d i e se r  Ar be i t  d i e  

Un te r suchungsko l l ek t i ve  um e in  Dr i t t e l  k l e i n e r  w a r e n  a l s  i n  d e r  e i g e n e n  

S t u d i e  k on n t e n  s i gn i f i k a n t e  E r g e b n i s se  e r mi t t e l t  w e r d e n .  A l s  R ü cks c h l u s s  

au f  d i e  e igene  Arbe i t  h i eß  da s ,  d i e  e i genen  E rgebn i s se  s i nd  noch  höhe r  

s i g n i f i k a n t ,  d a  u m  me h r  a l s  e i n  Dr i t t e l  g röße re  Gr uppen  geb i l de t  wurden .    

 

 

4 .2  Lebensqua l i tä t  

 

D i e s e s  Ka p i t e l  u n t e r s u c h t e  d i e  L e bensqua l i t ä t  an  Hand  von  S tud i en  zu  

F rak tu r en  be i  Os t eopo rose .  N ied r i ge  BMD war  e in  R i s iko fak to r  f ü r  

F r ak tu r en .  Nguyen  e t  a l .  g e l ang  i n  e i n e r  U n t e r s u c h u n g  ü b e r  e i n e n  

B e o b a c h t u n g s z e i t r a u m v o n  c a .  1 0 , 7  J a h r e n  d e r  N a c h w e i s ,  d a s s  d i e  H ö h e  

d e s  K n o c h e n v e r l u s t e s  b e i  p o s t me n o p ausa l en  F rauen  e inen  unabhäng igen  

R i s i k o fa k t o r  fü r  F r a k t u r e n  da r s t e l l t e  ( 4 5 ) .  D i e s e s  E r g e bn i s  w u r d e   mi t  d e r  

e i genen  Un te r suchung  be s t ä t i g t .  De r  B e o b a c h t u n g s z e i t r a u m w a r  mi t  s e c h s  

M o n a t e  s e h r  k u r z  g e w ä h l t  u n d  e s  t r a t  be i  ke inem P robanden  e ine  e rneu t e  

F rak tu r  au f .  Es  wa r  abe r  f e s t s t e l l ba r ,  d a s s  i n  d e r  S c h i l d d r ü s e n - Gr u p p e  mi t  

e i n e m h o h e n  A l t e r s d u r c h s c h n i t t  u n d  n i e d r i g e r e r  B M D  a l s  i n  d e r  

K o n t r o l l g r u p p e  d e u t l i c h  m e h r  Wi r b e lk ö r p e r f r a k t u r e n  i n  d e r  Ana mn e s e  

v o r h a n d e n  w a r e n   a l s  i n  Ko n t r o l l g ru p p e  u n d  i n  d e r  Hy p e r t o n i e -  G r u p p e .  

E i n e  S t u d i e  v o n  F l ü c k i g e r  e t  a l .  b e z e i c h n e t e  d i e  s y m p t o ma t i s c h e  F r a k t u r  

a l s  p r i mä r e n  E n d p u n k t  t r o t z  A l e n d r o n a t t h e r a p i e  i n  e i n e m 

B e o b a c h t u n g s z e i t r a u m  v o n  4 , 2  J a h r e n .  D a s  E r g e b n i s ,  1 2 %  F r a k t u r e n  i n  

de r  A lend rona t -Gruppe  und  14% in  de r  P l acebo -  Gr uppe  wa r  s t a t i s t i s ch  

n i ch t  s i gn i f i kan t .  E ine  da r au fh in  Anhand  de s  In i t i a l en  „T-Sco re s“  

d u r c h g e f ü h r t e  S u b a n a l y s e  z e i g t e ,  d a s s  F r a u e n  mi t  s e h r  n i e d r i g e r  

K n o c h e n d i c h t e  ( „ T - S c o r e “  - 2 , 5  o d e r  w en i g e r )  d e u t l i c h  p r o f i t i e r t e n  ( 2 5 ) .  

E inen  ande ren  H in t e rg rund  ha t t e  d i e  U n t e r s u c h u n g  v o n  J e r a s  M ,  k o n n t e  

j e d o c h  e b e n f a l l s  z e i g e n ,  d a s s  d a s  R i s iko ,  i nne rha lb  e ine s  J ah re s  e ine  

H ü f t f r a k t u r  z u  e r l e i d e n ,  be i   e i n e r  57 - Jäh r igen  F rau  mi t  e i ne r  BMD von  

0 , 7 g / c m²  e t w a  0 , 1 %  b e t r u g ,  u n d  b e i  e in e r  8 0 -  J ä h r i g e n  P a t i e n t i n  mi t  

g l e i c h e r  B M D  u m d e n  F a k t o r  10  e rhöh t  wa r  ( 31 ) .   
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Wi e  a u c h  i n  d e r  L i t e r a t u r  d a r g e s t e l l t  w u r d e ,  k o n n t e  d i e  e i g e n e  S t u d i e  

nachwe i sen ,  j e  höhe r  da s  A l t e r  de r  P roband innen ,  de s to  häu f ige r  wa ren  

auch  Wi rbe lkö rpe r f r ak tu r en  vo rhanden ,  w a s  e i n e  p os i t i ve  K o r r e l a t i on  

b e d e u t e t e .  V e r t e b r a l e  F r a k t u r e n  f ü h r t e n  z u  R ü c k e n s c h me r z e n ,  

f unk t i one l l en  Bee in t r äch t i gungen  im t ä g l i c h e n  L e b e n  u n d  z u  e i n e r  

Ve rminde rung  de r  Lebensqua l i t ä t .  Fech t enbaum e t  a l .  d eck t en  au f ,  da s s  

s o w o h l  d i e  A n z a h l ,  a l s  a u c h  d e r  S ch w e r e g r a d  d e r  Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  

n e g a t i v  mi t  d e r  D o mä n e  k ö r p e r l i ch e s  L e i s t u n g s v e r mö g e n  l a u t  I O F-

Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e  v e r b u n d e n  w a r .  J e  me h r  F r a k t u r e n  v o r h a n d e n  u n d  j e  

a u s g e p r ä g t e r  d i e s e  w a r e n ,  d e s t o  g r ö ß e r  a u c h  d i e  E i n s c h r ä n k u n g  d e r  

L e b e n s q u a l i t ä t  i n  k ö r p e r l i c h e r  und  soz i a l e r  Hi ns i ch t  ( 22 ) .  

D i e s e  F e s t s s t e l l u ng  s t i m mt e  mi t  d e m E r g e b n i s  d e r  e i g e n e n  U n t e r s u c h u n g  

ü b e r e i n .  D i e  h ä u f i g s t e n  v e r t e b r a l e n  F r ak tu r en  wa ren  i n  de r  Sch i l dd rüsen -

Gruppe  zu  f i nden ,  was  zwangs l äu f ig  d i e  F r age  nach  dem Zusa mmenhang  

mi t  de m S t o f fwe c hse l  au fwar f .  K im e t  a l .  f üh r t en  e ine  S tud i e  an  

p o s t me n o p a u s a l e n  F r a u e n  mi t  T S H - We r t e n   i m s u b k l i n i sc h en  B e r e i ch  

du rch .  S i e  beobach t e t en  e ine  4 ,5% bzw.  3 %  n i e d r i g e r e  B M D  a n  d e r  L W S  

u n d  a m S c h e n k e l h a l s ,  a l s  b e i  h ö h e r e n  T S H - W e r t e n .  A u ß e r d e m h a t t e n  d i e s e  

F r a u e n  d o p p e l t  s o  h ä u f i g  T - We r t e  k l e in e r  - 2 , 5  a l s  d i e  mi t  h ö h e r e n  T S H -

W e r t e n  ( 3 6 ) .  I n  d e r  e i g e n e n  U n t e r suchung  wa ren  i n  de r  Sch i l dd rüsen -

G r u p p e  me h r  B r u s t w i r b e l k ö r p e r -  u n d  Lendenwi rbe lkö rpe r f r ak tu r en  

v o r h a n d e n  a l s  i n  d e n  a nde ren  be iden  Gruppen .  Wi rbe lkö rpe r f r ak tu r en  

w a r e n  d i e  c ha r a k t e r i s t i s c h s t e  k l i n i sc h e  E r s c h e i n u ng s f o r m d e r  

O s t e o p o r o s e .  I n  d e r  a me r i k a n i s c h e n  < S t u d y  o f  O s t e o p o r o t i c  F r a c t u r e s  >  

( S O F )  S t u d i e  w u r d e n  F r a u e n  b e z ü g l i c h  d e s  A u f t r e t e n s  v o n  Wi r b e l k ö r p e r -  

u n d  p e r i phe r e n  F r a k t u r e n  v on  N e v i t t  e t  a l .  u n t e r s u c h t .  E r g e b n i s  w a r ,  d a s s  

F r a u e n  mi t  d e m  h ö c h s t e n  R i s i k o p r o f i l  6 0 %  d e r  n e u  a u f g e t r e t e n e n  

Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  e r l i t t e n  ( 4 4 ) .  I n  de r  e i genen  Un e r s u c h u n g  t r a t e n  

w ä h r e n d  d e s  U n t e r s u c h u n g s z e i t r a u mes  k e i n e  f r i s c h e n  v e r t e b r a l e n  

F r a k t u r e n  a u f .  K e i n e  K o r r e l a t i o n  l i e ß  s i c h  b e i  d e n  e i g e n e n  P r o b a n d i n n e n  

z w i s c h e n  A l t e r  un d  s o n s t i g e n  F rak t u r e n  f e s t s t e l l e n .  I n  de r  L i t e r a t u r  

k o n n t e n  a n d e r e  E r ge b n i s s e  ge z e i g t  w e r d e n .  

D a s  F r ak t u r r i s i ko  w u r d e  n i c h t  a l l e i n  du r c h  d i e  E i g e n s cha f t e n  de s  

Knochens  de f i n i e r t ,  s onde rn  i n  hohem M a ß e  a u c h  d u r c h  a n d e r e  F a k t o r e n  
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wie  A l t e r  und  S tu r zhäu f igke i t .  Rund  e i n  D r i t t e l  a l l e r  ü b e r  6 5 - J ä h r i g e n  

s t ü r z t e n  p r o  J a h r  mi n d e s t e n s  e i n ma l ,  w o b e i  5 %  d e r  S t ü r z e  e i n e  F r a k t u r  

v e r u r s a c h t e n .  M i t  z u n e h m e n d e m A l t e r  s t i e g  n i c h t  nu r  d a s  S t u r z r i s i k o ,  

s o n d e r n  a u c h  d a s  R i s i k o ,  s i c h  b e i  e i n e m S t u r z  e i n e  F r a k t u r  z u z u z i e h e n .  S o  

n a h m b e i s p i e l s w e i s e  d i e  I n z i d e n z  v o n  p r o x i ma l e n  F e mur f r a k t u r e n  b e i  

F r auen  ab  dem 65 .  Lebens j ah r ,  be i  Männe rn  ab  dem 70 .  Lebens j ah r  

e x p o n e n t i e l l  z u .  A u c h  h i e r  k o n n t e  g e z e i g t  w e r d e n ,  d a s s  e i n e  

V e r mi n d e r u n g  d e r  K n o c h e n d i c h t e  n u r  e i n e r  v o n  z a h l r e i c h e n  

R i s iko fak to r en  wa r ,  e i ne  o s t eopo ro t i s ch  bed ing t e  F r a k t u r  z u  e r l e i d e n  ( 2 4 ) .              

V o r f r a k t u r e n  a l s  R i s i k o  f ü r  w e i t e r e  F r ak tu r en  konn t e  Kan i s  e t  a l .  i n  e i ne r  

S tud i e  nachwe i sen .  F r ak tu r en  i n  de r  A n a mn e s e  e r h ö h t e n  d a s  R i s i k o  f ü r  

zukün f t i ge  F rak tu r en  um da s  1 ,9 - f ache  (34 ) .  I n  de r  e i genen  S tud i e  wurde  

be i  ke ine r  P roband in  wäh rend  de r  S t ud i endaue r  e i ne  e rneu t e  F r ak tu r  

d i agnos t i z i e r t .  

 

 

4 . 3  S c h m e r ze m p f i n d e n  m i t t e l s  V A S  

 

Die  e igene  Un te r suchung  ze ig t e ,  d a s s  z w i s c h e n  d e m A l t e r  d e r  

P roband innen  und  de m angegebenen  Sc h me r z  b e i  d e r  E r s t b e f r a g u n g ,  d .  h .  

1 .  VAS ke ine  S ign i f i kanz  be s t and .  D a s  h i e ß ,  a u c h  j ü n g e r e  P a t i e n t e n  

k o n n t e n  s t ä r k e r e  S c h me r z e n  h a b e n  a l s  ä l t e r e .  D i e  A u s s a g e  z u m S c h me r z  

i n  de r  e i genen  S t ud i e  l i eß  s i ch  nu r  o r i en t i e r end  ve rwenden ,  da  d i e  

S c h me r z t h e r a p i e  n i c h t  d e f i n i e r t  u n d  d a mi t  n i c h t  e i n h e i t l i c h  g e s t a l t e t  w a r .  

R o z k y d a l  e t  a l .  k o n n t e n  i n  i h r e r  S t u d i e  b e l e g e n ,  d a s  d i e  A l e n d r o n a t -  

T h e r a p i e  b e i  p o s t me n o p a u s a l e r  O s t e o p o r o s e  s i g n i f i ka n t  S c h me r z e n  

r e d u z i e r t e ,  d e n  A n a l g e t i k a v e r b r a u c h  s en k t e ,  d i e  A k t i v i t ä t e n  d e s  t ä g l i c h e n  

L e b e n s  u n d  d i e  M o b i l i t ä t  d e r  Wi r b e l s ä u l e  v e r b e s s e r t e .  E s  r e s u l t i e r t e  e i n  

p o s i t i ve r  A n s t i e g  d e r  B M D  ( Wi r b e l s ä u l e :  um 8 , 3 6 % ,  S c h e n k e l h a l s :  u m  

8 , 1 7 % )  n a c h  z w e i  J a h r e n  u n d  d a s  F rak tu r r i s i ko  nahm a b  (58 ) .  

R e i n  d e s k r i p t i v  k o n n t e  i n  d e r  e i g en e n  U n t e r s u c h u n g  f e s t g e s t e l l t  w e r d e n ,  

j e  h ö h e r  d a s  A l t e r ,  d e s to  h ö h e r  d e r  S c h me r z  b e i  d e r  Er s t b e f r a g u n g .  E i n e  

m ö g l i c h e  B e g r ü n d u n g  d a f ü r  s t e l l t e  d i e  l an d w i r t s c h a f t l i c h e  R e g i o n  d a r ,  i n  

d e r  d i e  P a t i e n t i n n e n  l e b t e n .  D i e  me i s t e n  v o n  i h n e n  mu s s t e n  f r ü h z e i t i g  u n d  
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s c h w e r  a r b e i t e n ,  wa s  a u c h  w e i t e r e  K n o ch e n k r a n k h e i t e n  w i e  z .  B .  A r t h r o s e  

z u r  F o l g e  h a t t e ,  d i e  b e s o n d e r s  i m Al t e r  Schme r zen  ve ru r s ach t en .  

E i n  w e i t e r e s  s i gn i f i k a n t e s  E r g e b n i s  d e r  e i g e n e n  S t u d i e  l i e f e r t e  d e r  

V e r g l e i c h  d e s  A l t e r s  mi t  d e r  D i f f e r e n z  d e r  S c h me r z e n  a u f  d e r  V A S  n a c h  

s echs  Mona t en  und  zum Ze i t punk t  de r  E r s tbe f r agung  (2 . -1 .VAS) ,  p=0 ,018 .  

Wi e  d i e s e s  R e s u l t a t  e r z i e l t  w e r d e n  k o n n t e ,  z .  B .   mi t  e i n e r  w i r k s a me r e n  

S c h me r z t h e r a p i e ,  m u s s t e  o f f e n  b l e i b e n .    

B e t r a c h t e t  ma n  d e n  S c h me r z  z u  B eg i n n  d e r  U n t e r s u c h u n g ,  d .  h .  1 .  V A S ,  

i m V e r g l e i c h  mi t  d e r  a u f t r e t e n de n  A r t h r o s e  b e i  d e n  P r o b a n d i n n e n ,  s o  

z e i g t e  d i e  S t u d i e ,  j e  s t ä r k e r  d i e  a ng e g e b e n e n  S c h me r z e n ,  d e s t o  h ö h e r  d e r  

A r t h r o s e g r a d ,  w a s  e i n e  p o s i t i ve  Kor r e l a t i on  bedeu t e t e  und  auch  

m ö g l i c h e r w e i s e  d e n  B e z u g  z u  A l t e r  u n d  2 . - 1 .  V A S  h e r s t e l l t e .  

I n  d e r  L i t e r a t u r  w u r d e  d a s  g e me i nsame  Auf t r e t en  von  Os t eopo rose  und  

A r t h r o s e  h ä u f i g  i n  F r a ge  ge s t e l l t .  Homdah l  R  konn t e  i n  s e ine r  S tud i e  den  

Zusamme nhang  zwi schen  be iden  be l eg e n .  B e i  p r i mä r  k n o c h e n g e s u n d e n  

F r a u e n  u n d  M ä n n e r n  mi t  e i n e r  o p e r a t io n s be dü r f t i g e n  A r t h r o s e  d e s  H ü f t -  

o d e r  K n i e g e l e n k e s  w u r d e  d i e  B M D   u n t e r s u c h t .  A l s  E r g e b n i s  s t e l l t e n  s i c h  

28 ,9% de r  F r auen  und  20% de r  Männe r  mi t   e i ne r  gemi nde r t en  

Knochend i ch t e  he r aus .  Das  en t sp r ach  de r  Os t eopo rose inz idenz   i n  de r  

N o r ma l b e v ö l k e r u n g  ( 2 9 ) .  I n  i h r e r  r a n d o mi s i e r t e n  d o p p e l b l i n d  

p l a c e b o k o n t r o l l i e r t e n  A r b e i t  b e r i c h t e t e n  K o s i n s k i  e t  a l .  ü be r  d i e  g u t e  

Wi r k s a m k e i t  u n d  T o l e r a b i l i t ä t  d e s  O p i o i d s  T r a ma d o l  b e i  A r t h r o se  mi t  

e i n e r  h o c h s i g n i f i k a n t e n  S c h me r z r e d u k t i o n  i n n e r h a l b  v o n  1 2  Woc he n  u m 2 -

3  Punk t e  au f  de r  VAS (37 ) .  R ing  e t  a l .  b e r i ch t e t en  i n  e i ne r  Arbe i t  d i e  

O s t e o p o r o s e s c h me r z  u n d  A r t h r o s e s c h merz  un t e r such t e ,  da s s  e s  ke ine  

t y p i s c h e n ,  f ü r  d i e  D i a g n o s e  e in e r  O s t e o p o r o s e  We g  w e i s e n d e  

R ü c k e n s c h me r z e n  g a b .  E s  b e s t an d e n  j e d o c h  i m t a g e s z e i t l i c h e n  

S c h me r z v e r l a u f  A n z e i c h e n ,  d i e  e h e r  f ü r  d e n  O s t e o p o r o s e -  o d e r  

A r t h r o s e sc h me r z  s p r a c h e n .  S c h w i e r ig  w a r  e s  b e i  M i s c h b i l d e r n  ( 5 5 ) .  
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4 . 4  M e t hod e n k r i t i k  

 

D i e  p o s t me n o p a u s a l e  ( T y p  I )  O s t e o p o r o s e  u n d  d i e  s e n i l e  ( T y p  I I )  

O s t e o p o r o s e  l i e ß e n  s i c h  n i c h t  i m me r  e indeu t i g  vone inande r  t r ennen .  D ie  

P r o b a n d i n n e n  d e r  S t u d i e  h a t t e n  r e i n  a l t e r s s t a t i s t i s ch  ü b e r w i e g e n d  e i n e  

T y p  I  Os t e o p o r o s e  u n d  z u  e i n e m g e r i n g e ren  An te i l  auch  e ine  Typ  I I  

O s t e o p o r o s e .  

A l s  B e g l e i t e r k r a n k u n g e n  w u r d e n  H y p e r t o n i e  u n d  S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g  

g e w ä h l t ,  d a  a m h ä u f i g s t e n  v o r h a n d e n .  O r a l  e t  a l .  f and  i n  e i n e r  S t u d i e  a n  

pos tmenopausa l en  F rauen  fo l gende  Hä u f igke i t en  zu  

S c h i l d d r ü s e n f u n k t i o n s s t ö r u n g e n  he r aus :  K l in i s ch  ma n i f e s t e  

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n  h a t t e n  2 ,4 %  u n d  s u b k l i n i s c h e   2 3 , 3 % .  D i e  

G r u p p e  d e r  s u b k l i n i s c h e n  S c h i l d d r ü s ene rk rankungen  un t e r t e i l t e  s i ch  i n  

7 3 , 8 %  h y p o t h y r o i d e  u n d  2 6 , 2 %  h y p e r t h y r o i de  Krankhe i t sb i l de r  ( 48 ) .  

I n  de r  e i genen  Arbe i t  wa r  e s  An l ie g e n  mö g l i c h s t  h o mo g e n e  G r u p p e n  z u  

b i l d e n ,  d o c h  g a n z  g e l a n g  d i e s  n i c h t .  I n  d e r  H y p e r t o n i e - G r u p p e  w u r d e n  

e i n i g e  P r o b a n d i n n e n  mi t  g l e i c h z e i t i g e r  K H K  u n d  i n  d e r  S c h i l d d r ü s e n -  

G r u p p e  mi t  g l e i c h z e i t i g e r  H y p e r t o n i e  e i nbezogen ,  dennoch  w i rd  von  de r  

H y p e r t o n i e -  b z w .  S c h i l d d r ü s e n - G r up p e  g e s p r o c h e n .  Z u r  P a t i e n t e n g r u p p e  

mi t  S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g  i s t  n o ch  e ine  Anme rkung  no twend ig .  A l l e in  

aus  dem TSH- Wer t  konn t e  n i ch t  au f  e i n e  H y p e r -  o d e r  H y p o t h y r e o s e  

ge sch lo s sen  we rden ,  dazu  bedu r f t e  e s  we i t e r e r  We r t e  (T3  und  T4 ,  be s se r  

noch  fT3  und  fT4 )  d i e  n i ch t  vo r l agen .  Be i  den  P roband innen  konn t e  mi t  

H i l f e  d e r  A n a mn e s e  w e i t e r  e i n g e gr e n z t  we rden ,  da s s  e s  s i ch  um S t ruma  

nodosa ,  S t ruma  d i f fu sa  ode r  e i ne  Hypo t h y r e o s e  h a n d e l t e .  I h r  r e l a t i v  h o h e r  

A n t e i l   l i e ß  s i c h  mi t  d e m g e o g r a p h i s c h e n  J o d ma n g e l g e b i e t  e r k l ä r e n ,  i n  

d e m  s i e  l e b t e n .  D i e  H y p e r t h y r e o s e  w u r de  a u s g e s c h l o s s e n ,  d a  e i n d e u t i g  a l s  

A u s s c h l us s k r i t e r i um d e f i n i e r t .  E s  w a r  b e k a n n t ,  d a s s  e i n e  ma n i f e s t e  

H y p e r t h y r e o s e  a u f  b i o c h e mi s c h e r  E b e n e  i n  d e n  K n o c h e n s t o f fw e c h s e l  

e i ng r i f f  und  e ine  s ekundä re  Os t eopo r ose  ve ru r s achen   konn t e  ( 35 ;  43 ) .  

A l s  N e b e n b e f u n d  i n  b e i d e n  G r u p p e n  l agen  me hr  ode r  wen ige r  au sgep räg t e  

Wi r b e l s ä u l e n -  u n d / o d e r  G e l e n k a r t h r o s e n  v o r .  

D ie  S tud i e  umfas s t e  e i nen  Ze i t r aum von  s echs  Mona t en .  D ie se r  wa r  l au t  

D V O - L e i t l i n i e  O s t e o p o r o s e  b e i  p o s t me n o p a u s a l en  F r auen  (5 )  zu  ku rz ,  um 
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den  Knochend i ch t ezuwachs  zu  beu r t e i l e n .  E i n e  z w e i t e  D i c h t e me s s u n g  

e mp f a h l  s i e  e r s t  n a c h  z w e i  J a h r e n .  F ü r  d i e  A r b e i t  wa r  e s  b e d e u t e n d  z u  

u n t e r s u c h e n ,  o b  b e r e i t s  n a c h  s e c h s  M o n a t e n  V e r ä n d e r u n g e n  n a c h z u w e i s e n  

w ä r e n .      

I n  de r  S tud i e  wurde  A lend rona t  70mg  a l s  W o c h e n t a b l e t t e  e i nge s e t z t .  E s  

w a r  a l s  M i t t e l  de r  e r s t e n  W a h l  z u r  me d i k a me n t ö s e n  O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  

z u r  V e r me i d u n g / R e d u k t i o n  o s t e o p o r o t i s c h e r  Wi r b e l f r a k t u r e n  z u m  

Ze i t punk t  de r  S tud i e  l au t  DVO- Le i t l i n i e  Os t eopo rose  be i  

p o s t me n o p a u s a l e n  F r a u e n   ne b e n  R i s ed r o n a t  u n d  R a l o x i fen  zuge l a s sen  (5 ) .  

S e i t  1 9 9 6  i m H a n d e l  z u r  T h e r a p i e  d e r  p o s t me n o p a u s a l e n  O s t e o p o r o s e  b e i  

F r a u e n  m i t  o d e r  o h n e  b e s t e h e n d e  v e r t e b r a l e   F r a k t u r e n ,  u m d a s  R i s i k o  f ü r  

w e i t e r e  o d e r  n e u e  F r a k t u r e n  a n  Wi r be l s ä u l e  u n d  H ü f t e  z u  v e r r i n g e r n    

s t a n d  e s  a l s  e r s t e  Woc he n t a b le t t e  zu r  Ve r fügung .  Neben  de r  so  

v e r b e s s e r t e n  P a t i e n t e n c o mp l i a n c e  ( 51 )  wa r  d i e  s eh r  gu t e  S tud i en l age  de s  

P räpa ra t e s  von  be sonde re r  Bedeu tung .  B iov in  e t  a l .  k o n n t e n  a n  B i o p t a t e n  

nach   2 -3 -  j äh r i ge  A lend rona t t he r ap i e  e inen  höhe ren  Mine ra l i s i e rungsg rad  

sowie  e ine  homoge ne re  Ve r t e i l ung  des  K n o c h e n mi n e r a l s  i n  d e n  O s t e o n e n  

d e r  K o r t i k a l e s  s ow i e  i n  d e n  t r a b e ku l ä r e n  Kn o c h e n b ä l k c h e n  na c h w e i s e n  

( 2 1 ) .  D i e  F I T - S t u d i e  ( F r a c t u r e  I n t e r v e n t i o n  T r i a l )  u n t e r s u c h t e  d e n  

E i n f l u s s  d e r  A l d r o n a t b e h a n d l u n g  a u f  d i e  F r ak tu r i nz idenz  i n  zwe i  

S t u d i e n a r me n  a n  2 0 2 7  p o s t me n o p a u s a l e n  F r a u e n  mi t  mi n d e s t e n s  e i n e r  

Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r  ( 9 )  u n d  a n  4 4 3 2  F r a u e n  mi t  n i e d r i g e r  K n o c h e n d i c h t e  

o h n e  v o r h a n d e n e  Wi r b e l k ö r p e r f r a k t u r e n  ( 1 5 ) .  D a b e i  b e l e g t e  F o s a ma x  a l s  

e r s t e s  O s t e o p o r o s e me d i k a me n t  e i n e  S e n k u n g  d e s  F r a k t u r r i s i k o s  s o w o h l  a n  

d e r  Wi r b e l s ä u l e  a l s  a u c h  a n  d e r  H üf t e  u n d  a m U n t e r a r m.  D i e  F L E X - S t u d i e  

( F r a c t u r e  i n t e r v e n t i o n  t r i a l  l o n g -  t e r m e x t e n s i o n )  a l s  F o r t s e t z u n g  d e r  F I T -

S t u d i e  a n  1 0 9 9  F r a u e n  k o n n t e  n a c h  w e i t e r en  fün f  J ah ren  ze igen ,  da s s  e ine  

kon t i nu i e r l i che  E i nnahme  von  A lend rona t  zu  e ine r  Zunahme  de r  

K n o c h e n d i c h t e  a m F e mur h a l s  u n d  a n  d e r  L W S  f ü h r t e  ( 7 ;  8 ) .  D i e  F O S I T -

S t u d i e  ( F o s a ma x  I n t e r n a t i on a l  T r i a l )  be s t ä t i g t e  d i e  Er gebn i s s e  de r  F I T -

S t u d i e ,  w o b e i  n a c h  e i n e m J a h r  T h e r a p i e  mi t  A l e n d r o n a t  1 0  mg  t ä g l i c h  d i e  

K n o c h e n d i c h t e  s i g n i f i k a n t  a n s t i e g  ( 5 3 ) .  N ich t  zu l e t z t  konn t en  B lack  e t  a l .  

a n  3 6 5 8  P a t i e n t e n  d e r  F I T - S t u d i e  mi t  v e r t e b r a l e n  F r a k t u r e n  o d e r  

e r n i e d r i g t e r  B M D  a m S c h e n k e l h a l s  (T<-2 ,5  SD)  ze igen ,  da s s  d i e  The rap i e  
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mi t  A l e n d r o n a t  b e r e i t s  n a c h  e i n e m  J a h r  d a s  R i s i k o  f ü r  k l i n i s c h e  

Wi r b e l f r a k t u r e n  s i g n i f i k a n t  u m 5 9 %  r e d u z i e r t e  ( 1 0 ) .  D i e  w ö c h e n t l i c h e  

E i n n a h me  v o n  A l e n d r o n a t  7 0 mg  b z w .  R i s e d r o n a t  3 5 m g  z u r  B e h a n d l u n g  

d e r  p o s t me n o p a u s a l e n  O s t e o p o r o s e  w u r d e  i n  e i n e r  z wö l f mo n a t i g e n  S t u d i e  

d i r e k t  mi t e i n a n d e r  v e r g l i c h e n .  B e i  g l e i c h  g u t e r  V e r t r ä g l i c h k e i t  f a n d e n  

s i c h  f ü r  A l e n d r o n a t  e i n  s t ä r k e r e r  Zuw a c h s  d e r  K n o c h e n d i c h t e  u n d  e i n e  

d e u t l i c h e r e  S e n k u n g  d e r  M a r k e r  f ü r  d e n  K n o c h e n u ms a t z  a l s  u n t e r  

R i s e d r o n a t  ( 5 7 ) .  S e i t  d e m  B e s c h l u s s  d e r  D V O - L e i t l i n i e  z u r  P r o p h y l a x e ,  

D i a g n o s t i k  u n d  T h e r a p i e  b e i  F r a u e n  a b  d e r  M e n o p a u s e ,  b e i  M ä n n e r n  a b  

dem 60 .  Lebens j ah r ,  2006 ,  gehö r t en  ne b e n  A l e n d r o n a t ,  R i s e d r o n a t  u n d  

R a l o x i f e n  a u c h  I r b a n d r o n a t ,   S t r o n t i um- R a n e l a t  u n d  T e r i p a r a t i d  z u  d e n  a m  

b e s t e n  b e l e g t e n  me d i k a me n t ö s e n  T h e ra p i e o p t i o n e n  ( 1 6 ) .  A l l e  P a t i e n t i n n e n  

n a h me n  w ä h r e n d  d e s  U n t e r s u c h u n g sz e i t r a u me s  z u r  Su b l i me n t i e r u n g  d e s  

N a h r u n g s k a l z i u ms  1 0 0 0  m g  K a l z i u m u n d  8 0 0  I E  V i t a m i n  D 3  i n  

Tab l e t t en fo r m e in .  

D i e  T h e r a p i e  d e r  H y p e r t o n i e  g e s t a l t e t e  s i c h  n i c h t  s o  ho mo g e n .  S i e  r e i c h t e  

v o n  e i n e r  M o n o t h e r a p i e  b e i  2 1  P r o b an d i n n e n  ( 1 2 x  B e t a - Bl o c k e r ,  5 x  

Ka l z ium- An tagon i s t en ,  3x  ACE-Hemme r ,  1x  AT1-B locke r )  b i s  h in  zu r  

V i e r f a c h k o mbi n a t i o n  b e i  e i n e r  P r o ba n d i n  ( AT 1 - B l o c k e r  u n d  D i u r e t i k u m  

u n d  B e t a - B l o c k e r  u n d  K a l z i u m- A n t a g o n i s t ) .  

E i n e  S t u d i e  u n t e r s u c h t e  d e n  E f f e k t  e i n e r  a c h t w ö c h i g e n  B e h a n d l u n g  mi t  

A ml o d i p i n  ( e i n  K a l z i u ma n t a g o n i s t  i n  d e r  H o c h d r u c k t h e r a p ie )  a l l e i n  ode r  

i n  V e r b i n d u n g  mi t  e i n e r  Hor mo n e r s a t z the r ap i e  (HRT)  au f  den  B lu td ruck  

u n d  a u f  d e n  K n o c h e n s t o f f w e c h s e l  b e i  me n o p a u s a l e n  F r a u e n  mi t  

O s t e o p o r o s e  u n d  a r t e r i e l l e m H y p e r t o n u s .  Z w a n z i g  h y p e r t o n e  me n o p a u s a l e  

F r a u e n  mi t  O s t e o p o r o s e  w u r d e n  n a c h  Z u f a l l  i n  z we i  G r u p p e n  g e t e i l t :  

A ml o d i p i n  a l l e i n  u n d  A ml o d i p i n  p l u s  H R T .  E s  s t e l l t e n  s i c h  k e i n e  

bedeu t enden  Un te r s ch i ede  bezüg l i ch  d e r  S t o f f w e c h s e l p a r a me t e r  i m S e r u m  

u n d  i m U r i n  n a c h  B e h a n d l u n g  mi t  A ml o d i p i n  a l l e i n  i m V e r g l e i c h  z u  

A ml o d i p i n  u n d  H R T  h e r a u s .  B e i de  s enk t en  den  B lu td ruck .  D ie  

a c h t w ö c h i g e  B e h a n d l u n g  mi t  A mlod ip in  und  HRT ha t t e  ke inen  

s i g n i f i k a n t e n  E i n f l u s s  a u f  d e n  K n o c h e n me t a b o l i s mus  ( 6 7 ) .  I n  d e r  e i g e n e n  

S t u d i e  w u r d e  z w a r  d i e  O s t e o p o r o s e  mi t  e i n e m  A n t i r e s o r p t i v u m  b e h a n d e l t ,  

d o c h  e s  k o n n t e  k e i n   U n t e r s c h i e d  i n  de r  B lu td rucksenkung  und  im  BM D-
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Z u w a c h s  z w i s c h e n  d e r  Hype r ton i e -Gruppe  und  d e r  K o n t r o l l g r u p p e  

b e o b a c h t e t  w e r d e n .   

I n  d e r  Sc h i l d d r ü s e n - G r u p p e  g e s t a l t e t e  s i c h  d i e  me d i k a me n t ö s e  T h e r a p i e  

e i n h e i t l i c h e r .  I n  i h r  w a r e n  n ur  P a t i e n t i n n e n  e r f a s s t ,  d i e  d a s  

S c h i l d d r ü s e n h o r mo n  L e v o t h y r o x i n  e i n n a h me n ,  d o c h  i n  u n t e r s c h i e d l i c h e r  

Dos i s .  D ie se  l ag  zwi schen  25  µg  und  100  µg .  Mi t  d i e sem P räpa ra t  so l l t e  

e h e r  s p a r s a m u m g e g a n g e n  w e r d e n ,  u m k e i n e  me d i k a me n t e n b e d i n g t e  

Hype r thy reose  he rvo rzu ru fen  und  s o mi t  O s t e o p o r o s e  z u  i n d u z i e r e n .  

Hype r ton i e ,  Sch i l dd rüsendys funk t i o n  u n d  p o s t me n o p a u s a l e / s e n i l e  

O s t e o p o r o s e  w a r e n  mi t  z u n e h me n d e m  A l t e r  h ä u f i g  a u f t r e t e n d e  

K r a n k h e i t s b i l d e r .  B e i  d e r  H y p e r t o n i e  u n d  d e r  H y p o t h y r e o s e  

( e i n s c h l i e ß l i c h  S t r u ma  n o d o s a  u n d  S t r uma  d i f f u s a )  h a n d e l t e  e s  s i c h  u m  

d i e  a m  h ä u f i g s t e n  mi t  d e r  p o s tme n o p a u s a l e n / s e n i l e n  O s t e o p o r o s e  

g e me i n s a m a u f t r e t e n d e  K r a n k h e i t s b i l d e r  i m P a t i e n t e n g u t  d e r  S tu d i e ,  w a s  

d i e  k l i n i s c h e  R e l e v a n z  d e r  U n t e r s u c h u n g  m ö g l i c h e r  B e e i n f l u s s u n g e n  

d i e se r  Krankhe i t sb i l de r  beg ründe t e .  I n  d e r  S t u d i e  k o n n t e  g e z e i g t  w e r d e n ,  

d a s s  d i e  me d i k a m e n t ö s  e i n g e s t e l l t e  Hype r ton i e  und  Hypo thy reose  au f  d i e  

E f f i z i e n z  v o n  A l e n d r o n a t  z u r  T h e r a p i e  d e r  p o s t me n o p a u s a l e n  O s t e o p o r o s e  

k e i n e n  E i n f l u s s  h a t t e n .  D i e  T h e r a p i e  z e ig t e  Wi rkung  i n  a l l en  d r e i  

U n t e r s u c h u n g s g r u p p e n  mi t  e i n e m A n s t i e g  d e r  K n o c h e n mi ne r a l d i c h t e  

b e r e i t s  n a c h  s e c h s  M o n a t e n .  I n  d e r  H y p e r t o n i e - G r u p p e  k o n n t e  

nachgewie sen  we rden ,  da s s  d i e  Pa t i e n t i n n e n  mi t  g e r i n g e r e r  A b w e i c h u n g  

d e r  B M D - We r t e  auc h  b e s s e r e  s y s t o l i s c he  B lu td ruckwer t e  ha t t en .  Auch  i n  

d e r  L i t e r a t u r  w u r d e  d e r  Z us a m me n h a n g  z w i s c h e n  n i e d r i g e r  

K n o c h e n mi n e r a l d i c h t e  u n d  e r h ö h t e m B l u t d r u c k  b e i  p o s t me n o p a u s a l e n  

F rauen  be sch r i eben ,  was  au f  r i g ide r e  a r t e r i e l l e  B l u t g e f ä ß e  z u r ü c kz u f ü h r e n  

w a r .  D a s  w i e d e r u m  b e d e u t e t e ,  e s  l a g  e i n  e r h ö h t e s  k a r d i o v a s k u l ä r e s  R i s i k o  

v o r .  A u c h  w e n n  ma n  n i c h t  v e r a l l g e me i n e r n  k o n n t e ,  d a s s  b e i  Pa t i e n t i n n e n  

mi t  O s t e o p o r o s e  e r h ö h t e  B l u t d r u c k we r t e  wegen  de r  Ge fäßs t a r r e  vo r l agen ,  

s o l l t e  j e d e  o s t e o p o r o t i s c h e  p o s t me n o pausa l e  F r au  e ine  Un te r suchung  zum 

G e f ä ß s t a t u s  e r h a l t e n ,  u m  d i e  P a t i en t i n ne n  z u  i d e n t i f i z i e r e n ,  d i e  

p r ä v e n t i ve n  o d e r  t h e r a pe u t i s c h e n  k a r d i o v a s k u l ä r e n  I n t e r v e n t i o n e n  

zuge füh r t  we rden  so l l t en .  
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I n  d e r  S c h i l d d r üs e n - G r u ppe  f i e l  b e r e i t s  n a c h  s e c h s  M o n a t e n  e i n e  

s i gn i f i kan t e  E rhöhung  de r  BMD au f .  D i e s e r  E f f e k t  w u r d e  d u r c h  d i e  

Os t eopo rose the r ap i e  e r z i e l t .  D i e  Sch i l d d r ü s e n me d i k a t i o n  w u r d e  w ä h r e n d  

d e s  U n t e r s u c h u n g s z e i t r a u me s  n i c h t  v e r ä n d e r t ,  d o c h  a u c h  d i e  TSH  We r t e  

w a r e n  b e i  d e r  N a c h u n t e r s u c h u n g  b e s s e r .  H y p e r t h y r e o s e  w a r  

ausgesch lo s sen ,  doch  auch  subk l i n i s c h e  H y p e r -  u n d  H y p o t h y r e o s e  z e i g t e n  

E in f l u s s  au f  den  Knochens to f fwechs e l .  Das  konn t e  i n  S tud i en  v i e l f ach  

b e l e g t  w e r d e n  u n d  d i e  e i g e n e  U n t e r s u c h u n g  l i e ß  a u c h  d i e s e n  

Zusamme nhang  ve rmu ten .  Auch  we nn  d i e  H y p e r t o n i e  i m Z u s a m m e n h a n g  

mi t  d e r  O s t e o p or o s e d i a gnos t i k  l e i ch t  he r auszu f inden  i s t ,  wu rde  den  

h o r mo n e l l e n  V e r ä n d e r u n g e n  i m s u b k l i n i s c h e n  B e r e i c h  n o c h  z u  w e n i g  

B e d e u t u n g  b e i g e me s s e n .  Di e  E mp f e h lu n g  l a u t e t e ,  s i c h  n i c h t  mi t  d e m  

e i n ma l i g  b e s t i m m t e n  T S H  We r t  b e i  O s t e o p o r o s e p a t i e n t e n  z u f r i e d e n  z u  

g e b e n ,  s o n d e r n  ( e i n -  b i s  z w e i ma l  j ä h r l i c h )  K o n t r o l l e n  d u r c h z u f ü h r e n ,  u m  

s o  a u c h  V e r ä n d e r u n g e n  i m  s u b k l i n i s c h e n  B e r e i c h  f r ü h z e i t i g  z u  e r k e n n e n  

u n d  d i e s e  P a t i e n t e n  e i n e r  The r a p i e  z u z u f ü h r e n .   

 

 

4 . 5  Sch lus s fo lgerung  

 

O b e r s t e s  G e b o t  i n  d e r  Os t e o p o r o s e the r ap i e  i s t  d i e  Ba s i s t he r ap i e  de r  

E r k r a n k u n g  u n a b h ä n g i g  v o n  mö g l i c h e n  B e g l e i t e r k r a n k u n g e n .  I n  d i e s e r  

A r b e i t  w u r d e n  e x p l i z i t  z w e i  i n  d e r  B e v ö l k e r u n g  h ä u f i g  a u f t r e t e n d e  

E rk rankungsg ruppen  w ie  Hype r ton i e  u n d  S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n  

u n t e r s u c h t ,  d a  d i e s e  i m  e i g e n en  Un te r suchungsgu t  am  häu f ig s t en  

v o r h a n d e n  w a r e n .  F ü r  d i e  H y p e r t o n i e pa t i en t i n n e n  mi t  g l e i c h z e i t i g e r  

p o s t me n o p a u s a l e r  O s t e o p o r o s e  h i e ß  e s ,  d e n  Bl u t d r u c k  s o  g u t  w i e  mö g l i c h  

e i n z u s t e l l e n  u n d  f ü r  d i e  Pa t i e n t i n n e n  mi t  S c h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n  u n d  

g l e i chze i t i ge r  pos tmenopaus a l e r  Os t eopo r ose  l au t e t e  e s ,  auch  subk l i n i s che  

Ve rände rungen  f rühze i t i g  zu  e rkennen  u n d  z u  b e h a n d e l n ,  u m b e s t mö g l i c h e  

B M D - We r t e  z u  e r z i e l e n .  

D a  w e i t e r e  B e g l e i t e r k r a n k u n g e n  i n  n o c h  g e r i n g e r e m A u s ma ß  v o r h a n d e n  

wa ren  i s t  davon  auszugehen ,  da s s  s i e  wen ige r  E in f l u s s  ha t t en .  Das  könn t e  

v i e l l e i c h t  d e r  I n h a l t  w e i t e r e r  F o r s c h u n g s s t u d i e n  s e i n .  
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5 .  Zus a m m e n f a s s un g  

 

Die  Os t eopo rose  s t e l l t  auch  heu t e  noch  e ine  un t e rd i agnos t i z i e r t e  und  

u n t e r t h e ra p i e r t e  V o l k s k r a n kh e i t  d a r .  N i c h t  s e l t e n  w i r d  s i e  e r s t  du r c h  e i n  

F r a k t u r e r e i g n i s  e r k a n n t .  Vo n  d e n  i n  Deu t s ch l and  ge schä t z t en  s i eben  

Mi l l i onen  Os t eopo rosek ranken  wurde  nu r  e in  Te i l  d i agnos t i z i e r t  und  

t he r ap i e r t .  Mi t t e l s  e i ne r  gez i e l t en  D iagnos t i k ,  d i e  e i ne  gez i e l t e  Ana mnese  

( R E K O - O s t e o p o r o s e - R i s i k o - F r a g e b o gen ,  IOF-Qua l e f fo  41 -Sco re ,  

e r g ä n z e n d e r  e i g e n e r  F r a g e b o g e n ) ,  d i e  k l i n i s c h e  U n t e r s u c h u n g ,  

Labo run t e r suchungen  (B lu tb i l d ,  BSG o d e r  C R P ,  C a ,  P h ,  K r e a t i n i n ,  A P ,  

G a m ma - G T ,  T S H  u n d  E W-  E l e k t r o p h o r e se )  und  b i l dgebende  Ve r f ah ren  

(Rön tgenun t e r suchung  de r  L WS und  BWS un d  QCT ode r  DXA Messung )  

b e i n h a l t e t e ,  k o n n t e  d i e  D i a g n o s e  g e s t e l l t  w e r d e n .  F ü r  d i e  P a t i e n t i n n e n  d e r  

S t u d i e  w u r d e  d a s  Q C T  g e w ä h l t ,  d a  i n  d e r  R e g i o n  v e r f ü g b a r  u n d  n e b e n  d e r  

D X A  M e s s u n g  w a r  s i e  e b e n f a l l s  e i n e  ane rkann t e  Me thode .  Be i  de r  

O s t e o p o r o s e  i n  d e r  S t u d i e  h a n d e l t e  e s  s i c h  u m  e i n e  p o s t me n o p a u s a l e ,  z u  

e i n e m g e r i n g e n  T e i l  a u c h  u m  e i n e  s e n i l e .  D i e  s e k u n d ä r e  O s t e o p o r o s e  w a r  

a u s g e s c h l o s s e n .  Z u r  T h e r a p i e  de r  O s t e o p o r o s e  s t a n d e n  mi t  d e n  

B i s p h o s p h o n a t e n  a n t i r e s o r p t i v  w i r k s a me  M e d i k a me n t e  z u r  V e r f ü g u n g ,  d i e  

i n  d e r  D V O -  L e i t l i n i e  O s t e o p o r o s e  b e i  p o s t me n o p a u s a l e n  F r a u e n ,  2 0 0 3 ,  

e mp f o h l e n  w u r d e n .  D i e  P r o b a n d i n n e n  n a h m e n  F o s a ma x  7 0  m g  e i n m a l  

w ö c h e n t l i c h ,  s o w i e  1 0 0 0  m g  C a l c i u m u n d  8 0 0  I E  V i t a mi n  D 3  t ä g l i c h  

( e b e n f a l l s  l a u t  D V O  L e i t l i n i e  2 0 0 3 )  a l s  s t a n d a r d i s i e r t e  

Os t eopo rose the r ap i e  e i n .  Da  d i e  B e v ö l k e r u n g  i mme r  ä l t e r  u n d  

m u l t i mo r b i d e r  w i r d  g a l t  e s  z u  u n t e r s u c h e n ,  ob  N e b e n e r k r a n k u ng e n  e i n e n  

E i n f l u s s  a u f  d i e  s t a n d a r d i s i e r t e  e f f i z i e n t e  O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  h a t t e n .  

A u s  d e m  P a t i e n t e n g u t  e i n e r  o r t h o p ä d i s c h e n  u n d  e i n e r  h a u s ä r z t l i c h e n  

P r a x i s  wur d e n  d r e i  G r u p p e n  mi t  j e  3 0  P a t i e n t i n n e n  g e b i l d e t .  G r u p p e  1  

b e i n h a l t e t e  P a t i e n t i n n e n  mi t  e i n e r  z us ä t z l i c h e n  H y p e r t o n i e ,  G r u p p e  2  mi t  

e i n e r  z u s ä t z l i c h e n  h y p o t h y r o i d e n  S c h i l dd rüsene rk rankung  und  i n  de r  

G r u p p e  3  l i t t e n  d i e  P a t i e n t i n n e n  a u s s c h l i e ß l i c h  a n  e i n e r  

p o s t me n o p a u s a l e n / s e n i l e n  O s t e o p o r o s e .  D i e  G r u p p e n  mi t  d e n  

Beg l e i t e rk r ankungen  wa ren  n i ch t  vö l l i g  h o mo g e n .  I n  d e r  G r u p p e  1  w i e s e n  
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e in ige  P roband innen  g l e i chze i t i g  e i ne  KHK und  i n  de r  Sch i l dd rüsen -

G r u p p e  g l e i c h z e i t i g  e i n e  H y p e r to n i e  a u f .  D e n n o c h  w u r d e  v o n  d e r  

H y p e r t o n i e -  b z w .  S c h i l d d r ü s e n- G r u p p e  g e s p r o c h e n .  B e i  d e n  

Sch i l dd rüsene rk rankungen  l agen  nu r  H y p o t h y r e o s e ,  S t r u ma  n o d o s a  u n d  

S t r u ma  d i f f u s a  v o r .  H y p e r t h y r e o s e  wa r  a l s  K o n t r a i n d i k a t i o n  d e f i n i e r t  u n d  

s o mi t  a u s g e s c h l o s s e n .  O b w o h l  l au t  DVO-Le i t l i n i e  Os t eopo rose  be i  

pos tmeno pausa l en  F rauen  d i e  The rap i ekon t ro l l e  mi t t e l s  DXA Messung  

e r s t  n a c h  z w e i  J a h r e n  e mp f o h l e n  w u r d e ,  u n t e r z o g e n  s i c h  a l l e  Pa t i e n t i n ne n  

d e r  S t u d i e  b e r e i t s  n a c h  s e c h s  M o n a t e n  e i ne r  z w e i t en  M e s s un g  mi t t e l s  

QCT.  In  a l l en  d r e i  Gruppen  konn t e  nach  d i e se r  ku rzen  The rap i edaue r  e i n  

BMD-  Zuwachs  ve r ze i chne t  we rden .  Da s  h i eß ,  i n  de r  S tud i e  ze ig t e  d i e  

O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  Wi r k u n g ,  u n a b h ä n g i g  von  de r  The rap i e  vo rhandene r  

Beg l e i t e rk r ankungen  Hype r ton i e  und  hypo thy ro ide  

S c h i l d d r ü s e n d y s f u n k t i o n .  I n  d e r  S c h i l d d r ü s e n - G r u p p e  w a r  e s  s o g a r  z u  

e inem s ign i f i kan t e  Zuwachs  de r  Knochen mi n e r a l d i c h t e ,  d a s  b e d e u t e n d s t e  

E rgebn i s  de r  S t ud i e  ( p<0 ,001 ) .  D i e  T h e r a p i e  d e r  N e b e n e r k r a n k u n g e n  

g e s t a l t e t e  s i c h  e b e n f a l l s  e h e r  i nhomogen .  I n  de r  Hype r ton i e -Gruppe  

r e i ch t e  s i e  von  e ine r  Mono the rap i e  (21x )  b i s  h in  zu r  V ie r f achkombina t i on  

( 1 x ) .  I n  d e r  S c h i l d d r ü s e n - Gr uppe  e rh i e l t en  a l l e  P roband innen  

aus sch l i eß l i ch  da s  P räpa ra t  Levo t h y r o x i n ,  d o c h  d i e  D o s i e r u n g  r e i c h t e  v o n  

25  µg  b i s  100  µg .  A l l e  e rh i e l t en  nach  s e c h s  M o n a t e  O s t e o p o r o s e t h e r a p i e  

d i e  g l e i c h e  M e d i k a t i o n  b e z ü g l i c h  i h r e r  Nebene rk rankungen  w ie  zu  Beg inn  

de r  S tud i e .  Das  h i eß ,  e s  konn t en  i n  k e i n e m F a l l  M e d i k a me n t e  e i n g e s p a r t  

w e r d e n  u n d  e s  w u r d e n  i n  k e i n e m F a l l  M e d i k a me n t e  e r h ö h t .  

D i e  e i n g a n g s  a u f g e s t e l l t e  T h e s e :  „ Di e  B e g l e i t e r k r a nk u n g e n  H y p e r t o n i e  

bzw .  Sch i l dd rüsene rk rankungen  

 ( a u s g e s c h l o s s e n  w a r  d i e  H y p e r t h y r e o s e )  b e e i n f l u s s t e n  d i e  T h e r a p i e  d e r  

O s t e o p o r o s e “   w u r d e  s o mi t  n i c h t  b e s t ä t i g t .  Ne b e n  d e r  Z u n a h me  d e r  B M D  

kam e s  i n  a l l en  d r e i  Gruppen  zu  e i ne r  Ve rbes se rung  de s  IOF-Qua l e f fo  41 -

S c o r e  u n d  e i n e r  S c h me r z r e d u k t i o n  l au t  VAS .  B e i d e  l e t z t  g e n a n n t e n  

P a r a me t e r  l i e ß e n  e i n e  V e r b e s s e r u n g  d e r  L e b e n s q u a l i t ä t  d e r  Pa t i e n t i n n e n  

v e r mu t e n ,  w a s  a l l e i n  ü b e r  d e n  Kn o c h e n mi n e r a l d i c h t e z u w a c h s  n i c h t  

m ö g l i c h  w a r .  
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6 .2  Abkür zungsve r ze i chn i s   

 

B M D                            B o n e  M i n e r a l  D e n s i t y  –  K n o c h e n d i c h t e  

B WS  B r u s t w i rb e l s ä u l e  

D H L                             D e u t s c h e  H o c h d r u c k l i g a  e . V .  

DVO                           Dachve rband  deu t s chsp rach ige r    

                                  w i s s e n s cha f t l i c h e r  G e s e l l s cha f t e n  fü r     

                                 O s t e o l o g i e  

DXA-Messung                Dua l  Ene rgy  X- r ay  Abso rp t i o me t ry  

I O F - Q u a l e f f o  4 1 - S c o r e    I n t e r n a t i ona l  Os t eopo ros i s  Founda t i on  –    

                                   F r agebogen  zu r  E r f a s sung  de r  Lebensqua l i t ä t  

L WS  L e n d e n w i r b e l s ä u l e  

Q C T                              Q u a n t i t a t i v e  C o mp u t e r t o mo g r a p h i e  

S E R M                            Se l ek t i ve  Oes t rogen -  Rezep to r -  Modu la to r en  

TSH                             T h y r e o i d e a  s t i mu l i e r e n d e s  H o r mo n  

V A S                              V i s u e l l e  A n a l o g s k a l a                                                    

WHO                           We l tge sundhe i t so rgan i s a t i on                            
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6 .3  E igens tänd igke i t s erk lärung  
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6 .4  Lebens lau f  

 

 

 

 

Aus  da t enschu t z r ech t l i chen  Gründen  w i rd  i n  de r  e l ek t ron i s chen  Ve r s ion  

me i n e r  A r b e i t  d e r  L e b e n s l au f  n i c h t  ve r ö f f e n t l i c h t .  
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