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OSTEOPOROSE

Knochenschwund oder das
moderne Leiden der Frau

Wer rastet, der rostet.

Osteoporose - die neue Volkskrankheit? Immer mehr und
vor allem auch immer jüngere Frauen leiden unter Knochen-
schwund in einem Ausmass, das weit über das natürliche AI-
tern von Knochen hinausgeht. Diese Krankheit gilt bis heute
als unheilbar und führt - nicht zuletzt weil sie häufig zu spät
erkannt wird - zu schlimmen Schmerzen, zu einer stark erhöh-
ten Anfälligkeit für Knochenbrüche und in deren Folge auch zu
Verformungen der Wirbelsäule («Witwenbuckel»).

Die Osteoporose bewirkt eine überstarke Abnahme des Kno-
chenkalkgehalts, wodurch die Knochen brüchiger werden. Schon
leichte Stürze können fatale Folgen haben, und nicht selten brechen
sogar Wirbel unter dem eigenen Körpergewicht zusammen. Aber:
nicht nur brechen die Knochen leicht, sie heilen auch schlecht und
langsam wieder zusammen.

Gibt es einen Osteoporose gefährdeten Typus?
Warum es zu diesem Kalksalzverlust der Knochen kommt, ist

nicht vollständig geklärt, erbliche Faktoren spielen wohl eine grosse
Rolle. Vor allem bei Frauen, die schon vor den Wechseljahren eine un-
regelmässige Menses durch eine gestörte Hormonregulation haben,
setzt sich durch den erniedrigten Östrogenspiegel nach den Wech-

seljahren vermehrt Calcium aus den Knochen frei. Dies sind oft
schlanke, zierlich gebaute, nervöse Frauen, in deren Familie schon
Osteoporosefälle vorgekommen waren.

Der Calciumgehalt der Knochen kann aber auch auf andere Wei-
se sinken. Wenn zuwenig Calcium mit der Nahrung aufgenommen
wird oder aber durch Konservierungsmittel in der Nahrung, wie zum
Beispiel Phosphate, die Aufnahme von Calcium aus dem Darm er-
schwert wird. Auch Nikotin, bestimmte Medikamente und Abführ-
mittel können zuviel Calcium aus dem Körper entfernen.
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Bereits bestehende Erkrankungen wie Zuckerkrankheit, Schild-

driisenerkrankungen oder andere Hormonstörungen führen eben-
falls zu verstärktem Knochenabbau. Einer der wichtigsten Faktoren
ist aber der Mangel an Bewegung. Jeder Knochen, der nicht ordent-
lieh bewegt wird, verliert an Festigkeit - und hier beginnt ein Teu-

felskreis - denn je mehr Schmerzen die Knochen verursachen, desto

weniger will man diese Knochen bewegen - und damit wird der wei-
tere Knochenabbau wieder gefördert. Viele Ärzte meinen daher, dass

die Osteoporose eine Zivilisationskrankheit ist, die auf Bewegungs-
mangel und falscher Ernährung beruhe und deswegen so stark zu-
nehme. Die Osteoporose kann auch bei Männern auftreten, aber Frau-

en erkranken daran dreimal häufiger und viel schlimmer als Männer,
was wohl mit der hormonellen Regulation zusammenhängt.

Wie macht sich die Osteoporose bemerkbar?
Nicht immer sind die Folgen deutlich zu sehen, dafür häufig um

so stärker zu fühlen, wie Frau U. als Betroffene erzählt: «Nach den

Wechseljahren spürte ich häufig Rückenschmerzen beim Einkaufen,
später auch ohne Belastung. Zuerst dachte ich an eine Muskelzerrung
im Rücken, aber die Schmerzen verschwanden nie völlig. Meinen
Hausarzt wollte ich damit erst gar nicht belästigen, weil ich dachte,
dass man da nichts machen könne. Ich merkte dann, wie auch länge-
re Spaziergänge oder das Sitzen auf unbequemen Stühlen die Schmer-

zen verstärkten. Daher zog ich mich von gesellschaftlichen Aktivitä-
ten immer mehr zurück, weil die Rückenschmerzen so lästig waren.
Erst als viele Bekannte und Freunde sich nicht mehr um mich küm-

merten, weil ich so oft die Verabredungen wieder absagte, sprach ich
mit meinem Hausarzt über diese Beschwerden. Der machte dann ein
Röntgenbild von meiner Wirbelsäule und war ganz erschrocken, weil
schon zwei Wirbel zusammengebrochen waren und die Knochen

ganz porös erschienen. Da wurde dann die Diagnose «Osteoporose»
gestellt».

Es sollte jedoch nicht soweit kommen, bis die Diagnose richtig ge-
stellt werden kann. Denn sind die Knochenstrukturen erst einmal zer-

stört, gibt es bisher keine Möglichkeit, diesen Prozess rückgängig zu
machen. Daher ist die Früherkennung so wichtig, um die Krankheit
wenigstens aufhalten zu können. Schon länger anhaltende Glieder-
oder Rückenschmerzen, die sich bei leichter Belastung wie Spazie-

rengehen oder langem Sitzen noch verstärken, oder immer wieder
auftretende «Hexenschüsse» können erste Anzeichen einer begin-
nenden Osteoporose sein. Insbesondere wenn auch noch Risikofak-
toren vorliegen, sollte frühzeitig aufOsteoporose untersucht werden.
Bestimmte Bluttests können Hinweise geben, sicher kann die Osteo-

porose durch eine Knochendichtemessung mit Röntgenstrahlen fest-

gestellt werden.
Nach Untersuchungen Schweizer Gynäkologen leiden 50 Pro-

zent aller Frauen nach den Wechseljahren an mehr oder weniger stark

ausgeprägter Osteoporose. Eine Heilung ist nicht möglich, wohl aber
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ein Aufhalten oder Verlangsamen der Erkrankung. Dies wird heute
häufig mit der Verabreichung von Östrogenpräparaten versucht. Die
Einnahme von Hormonen ist jedoch nicht die einzige Möglichkeit ge-

gen die Osteoporose, im Gegenteil, sie sollte nur den schwereren Fäl-

len vorbehalten sein.

Welche natürlichen Behandlungsmöglichkeiten bestehen?
Leichte Fälle, das heisst auch frühzeitig erkannte, lassen sich auf

natürliche Weise oft sehr gut beeinflussen oder treten erst gar nicht
auf, wenn man schon vorsorglich der Osteoporoseentwicklung ent-
gegenarbeitet. Hormonelle Störungen und unregelmässige Monats-

blutungen können oft mit natürlichen Mitteln deutlich verbessert
werden (z.B. mit Vitamin E in Weizenkeimöl). Damit entfällt ein Fak-

tor der Osteoporoseentstehung. Gleichzeitig sollte die Calciumver-

sorgung möglichst gut sein: Nach den Wechseljahren sollte die tägli-
che Calciumaufnahme mindestens 1,5 g betragen, am besten in Form
von Milchprodukten, Käse, Sesamsamen, Hülsenfrüchten, alle Kohl-
arten oder Spinat. Dabei ist unbedingt auf naturbelassene Nahrung
Wert zu legen, da Konservierungsstoffe, vor allem Phosphate, die Auf-
nähme von Calcium aus dem Darm erschweren. Vitamin-D-reiche Le-

bensmittel (vor allem Fische) fördern dagegen die Calciumaufnahme.
Auch Gelatine (Agar-Agar) kann den Knochenaufbau unterstützen.
Die zusätzliche Einnahme von natürlichen Präparaten wie Urticalcin
von A. Vogel ermöglicht es dem Körper, den Calcium-Haushalt zu re-

gulieren.
Genauso wichtig wie eine ausgewogene Ernährung und Harmo-

nisierung des Hormonhaushalts ist eine ausreichende Muskelbewe-

gung, am besten durch «sanfte» Sportarten wie Schwimmen, Spazie-

rengehen, gezielte Gymnastik und isometrische Muskelübungen.
Eine frühzeitig begonnene Osteoporosevorbeugung kann oft einen
schlimmen Verlauf verhindern. Wenn schon Beschwerden aufgetre-
ten sind, ist es ganz wichtig durch eine bewusste Lebensführung dem
weiteren Verlauf Einhalt zu gebieten. I
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