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Aus dem Gleichgewicht

Bei Osteoporose kommt es zu einem Abbau
von Knochenmasse, der Knochen verliert an
Stabilitat. Bestimmte Faktoren steigern das
Risiko, an Knochenschwund zu erkranken:
— friiher Wechsel

— Laktoseintoleranz

—— Vererbung

—— UbermaBiger Alkoholkonsum

— Nikotinabhangigkeit

—— langjahrige Cortison-Therapie

—— Zuckerkrankheit

—— Schilddrusentberfunktion

—— chronischer Bewegungsmangel

— Magersucht

— héaufige Knochenbriiche

Das tut gut! Viel Calcinm und Bewegung im Freien lassen die Knochen stark bleiben
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Starke Knochen

SO SORGT MAN VOR, DAMIT KNOCHEN NICHT BRUCHIG WERDEN

STEOPOROSE, ALSO KNOCHENSCHWUND, wird hiufig sehr spit oder nur

durch Zufall erkannt. Oft wird die Diagnose erst nach einer Oberschen-
kelhalsfraktur oder einem Wirbeleinbruch gestellt. Etwa 700.000 Menschen lei-
den in Osterreich an dieser Erkrankung, Tendenz steigend. Die verbreitete Mei-
nung, dass in erster Linie Frauen davon betroffen seien, ist ein glatter Trug-
schluss: Ein Drittel der Patienten sind Mianner. Ein Grund fiir Osteoporose ist
vor allem die im Alter verminderte Produktion von Ostrogen und Testosteron.
Aber auch ein inadiquater Lebensstil wie Bewegungsmangel, Nikotinmiss-
brauch und falsche Erndhrung beglinstigen die Erkrankung. Weitere Ursachen
sind eine bestehende Laktoseintoleranz (Milchzuckerunvertraglichkeit), eine
mehrjihrige Cortison-Therapie, Rheuma oder eine erhohte familidre Belastung.

DIE BESTE VORBEUGUNG, nicht an Knochenschwund zu erkranken, ist regelma-
Rige Bewegung im Freien wie Laufen, Nordic Walking, Wandern oder einfach
Spazierengehen. Im Freien deshalb, weil das UV-Licht der Sonne die Bildung
von Vitamin D anregt. Dieses wiederum ist wichtig fiir den Calciumeinbau in
den Knochen. Uberhaupt sollte man auf calciumreiche Ernihrung achten.
Dazu gehoren Milch und Milchprodukte, griines Gemtise und stilles oder mil-
des Mineralwasser. Besteht eine Laktoseintoleranz, kann man auf laktosefreie
Produkte ausweichen. Gut zu wissen ist in diesem Zusammenhang, dass in eher
calciumreichem Hartkise wie z. B. im Parmesan nur mehr geringe Mengen
Laktose vorhanden sind. Regelrechte Calciumrauber hingegen sind zu viel
Fleisch und Wurst, Paradeiser und Rhabarber, erhohter Salz- und Eiweif3-
konsum und nicht zuletzt Alkohol und Nikotin.

ZUR DIAGNOSE VON OSTEOPOROSE wird eine Knochendichtemessung oder Den-
sitometrie durchgefiihrt. Liegen Risikofaktoren vor, sollte diese alle drei bis vier
Jahre wiederholt werden. Vorbeugend
ist die tagliche Gabe einer Calcium-
Vitamin D-Brausetablette sinnvoll, vor
allem in den Wintermonaten. Wird
tatsachlich Knochenschwund diagnos-
tiziert, ist neben einer speziellen Gym-
nastik, die schonend iiber eine Akti-
vierung der Muskulatur den Einbau
von Calcium in den Knochen stimu-
liert, eine medikamentdse Therapie
angezeigt. Dabei hat es in jiingster Zeit
eine neue Entwicklung gegeben: Statt
den von vielen Patienten schlecht ver-
traglichen Biphosphonat-Tabletten
gibt es jetzt die Dreimonatsspritze. In
naherer Zukunft sind dann vielleicht
nur noch zwei Spritzen oder gar eine
einzige Infusion einmal jhrlich not-
wendig. Dies eroffnet eine ganz neue
Dimension in der wirkungsvollen

Osteoporose-Therapie. )




