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Starker Mann -
schwache Knochen?
Männer bekommen

Herzi'n/är/ä und Frauen

Osteoporose - ein verbreiteter

und ge/äbrZicber Irrtum.

Längst machen Männer ein

Dritte/ a/Zer Osteoporose-

/cran/cen aus, ab 60 ist beute

jeder Fünfte betroffen.

VON DR. MED. KATHARINA GRIMM

Männer
haben bei Osteoporose

eine bessere Ausgangsposition:
Während die Knochenmasse bis

zum Ende des Wachstums bei Mädchen
und Jungen gleich ist, steigt sie bei den
Burschen in der Pubertät stärker an und
erreicht einen höheren Maximalwert. Im
weiteren Leben jedoch entscheiden auch
beim Mann diverse Einflüsse, wie stark
das ständige Gleichgewicht aus Knochen-
auf- und -abbau mit zunehmendem Alter
in Richtung überwiegender Verlust um-
schlägt.

Bei gesunden Männern beträgt der
durchschnittliche Knochenmasseverlust
in der zweiten Lebenshälfte weniger als
1 Prozent pro Jahr. Gehen diese sozusa-

gen dem Alter entgegen, fördern Ge-

schlechtshormone den Knochenaufbau.
Ob es auch bei Männern einen so klar
definierten «Wechsel» wie bei Frauen
gibt, darüber streiten Experten. Sicher
aber sinkt das Testosteron etwa ab dem
60. Lebensjahr ab - allerdings langsam.

Patienten, die sich Osteoporose-
bedingt einen Wirbel oder Schenkelhals
gebrochen haben, haben häufig einen
Testosteronmangel. «Bei einem solchen
Hypogonadismus kann der jährliche Prävention: Bewegung wie Nordic Walking hilft, den Knochenabbau zu verhindern
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Knochenmassenverlust mehrere Prozent

pro Jahr betragen, wie dies bei einigen
Frauen in der Menopause beobachtet
wird», erklärt Prof. Kurt Lippuner, Leiter
der Poliklinik für Osteoporose am Insel-

spital Bern. «Allerdings spielen bei Män-

nern der Alterungsprozess, der Lebens-

stil und verschiedene Krankheiten und
Medikamente, die zu einer Osteoporose
führen, eine deutlich grössere Rolle als

Hormonmangel.» Schweizer Forscher
haben kürzlich ein Gen entdeckt, das

Männer für Osteoporose anfällig macht.
In der männlichen Gesundheitsvor-

sorge ist Osteoporose bis heute kein The-

ma. Dabei ist das Risiko eines Mannes,
sich irgendwann im Leben wegen Osteo-

porose einen Knochen zu brechen, mit 12

bis 22 Prozent relativ hoch und übertrifft
dasselbe vieler anderer häufiger Erkran-

kungen. Doch bis dahin merkt Mann
vom schleichenden Abbau seiner Kno-
chen nichts. Dies führt zum Beispiel da-

zu, dass viele Männer sich irgendwann
nach einem banalen Stolpern mit einem
Schenkelhalsbruch plötzlich im Spital
wiederfinden. Wenn die Hüftbrüche bei

Frauen auch doppelt so häufig sind - für
Männer sind sie erheblich gefährlicher:
Fast jeder Dritte verstirbt an den Folgen.

Knochen widerstandsfähig erhalten
So einschneidend die Folgen der Osteopo-

rose auch sind - sie sind kein unvermeid-
bares Schicksal, mit dem Mann oder Frau

sich einfach abfinden muss. Beide können

EITLUPE
Möchten Sie gerne mehr zum Thema

Osteoporose wissen?
Speziell für die Zeitlupe-Leserinnen
und -Leser beantworten Marie-Theres
Reichenstein und Monica Ettlin von der

Helpline der Patientenorganisation
donna mobile Ihre Fragen zum Thema

Osteoporose.

Zeitlupe-Fragestunde:
> Freitag, 28. Oktober 2005,

10 bis 12 Uhr

> Montag, 31. Oktober 2005,
17 bis 19 Uhr

Telefonnummer:
044 283 8914

dazu beitragen, ihre Knochen auch in
höherem Alter widerstandsfähig zu erhal-

ten. Mit den dafür nötigen Änderungen
des Lebensstils schlägt Mann mehrere Flie-

gen mit einer Klappe, denn diese senken

gleichzeitig sein Risiko für Herz-Kreislauf-

Erkrankungen und Diabetes.

Dafür lohnt sich doch etwas Anstren-

gung. Denn die ist gefragt: Ausreichend
und möglichst intensive Bewegung hilft
zu verhindern, dass Muskeln und Kno-
chen mit dem Alter immer weniger wer-
den. Kontinuierlich gesteigertes Krafttrai-

ning im Fitnessstudio, natürlich nur mit
fachkundigem Instruktor, ist am effektivs-

ten. Ausdauersportarten sollten die Kör-

perachse belasten: Laufen oder Nordic

Walking ist besser als Schwimmen. Und

am besten draussen trainieren: unser
Körper braucht Sonnenlicht, um Vitamin
D bilden zu können. Und Vitamin D

braucht er, um Kalzium in den Knochen
einbauen zu können.

«Vitamin-D-Mangel ist ein zusätzli-
eher Risikofaktor und bei Patienten mit
Osteoporose sehr häufig, besonders bei

jenen, die wegen einer Hüftfraktur hospi-
talisiert werden», warnt Prof. Lippuner.
«Auch und gerade bei älteren Menschen,
die in Heimen leben, kann der Bedarf an

Vitamin D nicht mehr allein durch die

Produktion in der Haut mit Hilfe von
UV-Licht gedeckt werden. Ein solcher

Mangel muss stets durch so genannte
Supplemente korrigiert werden, das heisst
die zusätzliche Gabe von Vitamin D.»

Apropos Ernährung: Knochen brauchen
mindestens 1000 bis 1500 mg Kalzium

pro Tag. Und um Muskeln aufbauen zu
können, benötigt jedes Kilo Körperge-
wicht etwa ein Gramm Eiweiss.

Mit Trainingsprogramm und entspre-
chender Ernährung haben Mann und
Frau bereits sehr viel getan, um die Kno-
chen vor dem geheimen Schwinden zu
bewahren. Das Gute daran: Es ist nie zu
spät, damit zu beginnen. Muskeln bei-

spielsweise können bis ins hohe Alter
aufgebaut werden. Ausserdem sollte
nicht geraucht und Alkohol nur in Mas-

sen genossen werden.

Schwache Knochen - was nun?
Auch Männer sollten sich eine Minute
Zeit nehmen, um den Risikotest (siehe
Kasten Seite 53) zu machen und das Er-

gebnis mit ihrem Hausarzt besprechen.
Eine verminderte Knochendichte wird

FRAGEN ZU OSTEOPOROSE

Was ist Osteoporose? «Knochen-
Schwund» sagt es anschaulich: Unser
Knochen ist lebendiges Gewebe, es

wird zeitlebens auf- und abgebaut. Die-

ses Gleichgewicht verschiebt sich im
Alter in Richtung Abbau. Erfolgt dieser
rascher als normal, spricht man von
Osteoporose: Der Knochen wird porös
und brüchig.

Warum entsteht Osteoporose? Weil

wir immer älter werden. Das Alter ist

neben Hormonmangel der wichtigste
Grund. Dazu kommen weitere Risiko-

faktoren wie Mangelernährung, Schild-

und Nebenschilddrüsenstörungen, an-
haltende Verdauungsprobleme, Rau-

chen, Alkohol usw.

Warum ist Osteoporose gefährlich?
Wegen ihrer Folgen. Die Knochenmas-

se schwindet überJahre unbemerkt, bis

schon das Heben einer Einkaufstasche
oder ein Hinfallen aus dem Stehen rei-

chen, um Wirbel oder Schenkelhals zu

brechen. Diese Brüche führen zu Dau-

erschmerzen, Buckelbildung, Bewe-

gungseinschränkungen bis zur Bettlä-

gerigkeit, schlimmstenfalls zum Tod.

Was kann man tun, um Osteoporo-
se zu vermeiden? Indem man zu sich

schaut: Viel Bewegung, idealerweise
mit Gewichtsbelastung und an derfri-
sehen Luft, ausgewogene und vielsei-

tige Ernährung mit 1000 bis 1500 mg
Kalzium und 400 bis 800 Internationa-
le Einheiten (IE) Vitamin D pro Tag,

Meiden von übermässigem Alkohol-
und Nikotinkonsum.

Wie behandelt man Osteoporose? Es

gibt heute wirksame Medikamente ge-

gen Osteoporose, wie z.B. Bisphospho-
nate. Sie müssen regelmässig und über
Jahre eingenommen werden. Immer

gehören Kalzium und Vitamin D dazu.

Wie vermeidet man Knochenbrüche?
Der beschriebene Lebensstil und die

konsequente BehandlungderOsteopo-
rose senken das Risiko erheblich. Un-

nötige Stürze verhindert man, indem

Stolperfallen zu Hause beseitigt, Hilfs-

mittel benutzt, Muskeln, Gleichgewicht
und Koordination trainiert werden.
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Osteoporose
geht uns alle an

MEHR UBER OSTEOPOROSE:

> Die Patientinnenorganisation don-
na mobile sendet Ihnen Informations-
material, berät Sie unter der Helpline-
Nummer 0848 80 50 88 und vermit-
telt Selbsthiifegruppen. Mitglieder er-
halten zusätzliche Dienstleistungen,

donna mobile, Geschäftsstelle, Postfach 270,

3000 Bern 7.

> Umfassende Informationen, Tipps,
News und Frageforen zum Thema

Osteoporose finden Sie auch auf
www.osteoswiss.ch

>- Die neue Gratisbroschüre «Osteo-

porose geht uns alle an - Was Sie über
die Knochenkrankheit wissen müs-

sen», die von donna mobile und der

Stiftung Osteoporose Schweiz heraus-

gegeben wird. Bestellen mit einer Post-
karte bei:

Zeitlupe, Postfach 2199, 8027 Zürich

(Stichwort Osteoporose) oder per Mail

zeitlupe@pro-senectute.ch

Erkrankung des Skeletts: Osteoporose bewirkt, dass die Knochenstruktur zerstört wird.

durch die so genannte DXA-Messung
festgestellt. Die Diagnose Osteoporose ist
keine Katastrophe, spätestens dann aber

muss Mann aktiv werden. Ihren fatalen

Folgen, den Knochenbrüchen, können
die oben beschriebenen Lebensstilanpas-

sungen immer noch vorbeugen. Unter-
stützend gibt es heute eine Vielzahl an
sehr wirksamen Medikamenten.

«Bei Hypogonadismus erhöht eine

Behandlung mit Testosteron die Kno-

chendichte, der Einfluss auf die Kno-
chenbruchrate wurde bisher noch nicht
untersucht», erklärt Prof. Lippuner. «Bei

Osteoporose sind die Bisphosphonate
Mittel der ersten Wahl. Sie erhöhen auch
bei Männern die Knochendichte und ver-
hindern Knochenbrüche.» Ganz wichtig:
Alle diese Medikamente können die
Knochen nur stärken, wenn gleichzeitig
genügend Kalzium und Vitamin D auf-

genommen wird.

Eine Minute für die Gesundheit Ihrer Knochen
Haben Sie oder Ihre Eltern sich bereits die Hüfte gebrochen

wegen eines unerheblichen Sturzes oder Schlages?

ja nein

Haben Sie schon irgendeinen Knochen gebrochen wegen
eines unerheblichen Sturzes oder Schlages?

ja nein

Haben Sie je Kortikosteroide (Kortison, Prednison etc.)

länger als drei Monate eingenommen?

ja nein

Hat Ihre Grösse um mehr als 3 Zentimeter abgenommen?

ja nein

Trinken Sie regelmässig grössere Mengen Alkohol?

ja nein

Rauchen Sie mehr als 20 Zigaretten am Tag?

ja nein

Leiden Sie oft an Durchfall, verursacht durch chronische

Darmerkrankungen?

ija nein

Für Frauen
Hat bei Ihnen die Menopause vor dem 45. Lebensjahr be-

gönnen?

ja nein

Hat Ihre Regelblutung je für mehr als 12 Monate oder länger
ausgesetzt (ausgenommen Schwangerschaft und Menopau-
se?

ja nein

Für Männer:
Haben Sie je unter Impotenz, Libidoverlust oder anderen

Symptomen eines Testosteronmangels gelitten?

ja nein

(übersetzt gemäss www.osteofound.org)

Wenn Sie mindestens eine dieser Fragen mit «Ja» beantwor-
tet haben, heisst das noch nicht, dass Sie Osteoporose
haben. Aber es heisst, dass Sie einen oder mehrere Risiko-

faktoren für Osteoporose haben. Das ist kein Grund zur Pa-

nik. Gehen Sie zu Ihrem Arzt und besprechen Sie den Test

mit ihm. Er wird mit Ihnen das weitere Vorgehen festlegen.
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