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„Die Renaissance der Hormonersatztherapie“ – der Meno-
pausekongress im Dezember 2014 in Wien stand diesmal 
ganz im Zeichen der wieder neu belebten, innovativen und 
fortschrittlichen Hormonsubstitution in der Menopause. 

  Der Umbruch nach WHI

So hat Univ.-Prof. Dr. Alfred O. Mueck, Tübingen und Pe-
king, in seinem Vortrag „Die Renaissance der HRT – Indikati-
onen – Optionen – Perspektiven“ auf die unverändert gleich-
gebliebenen Indikationen und die heutzutage vielseitigen 
modernen Möglichkeiten der Hormonersatztherapie eindrucks-
voll aufmerksam gemacht und an ein „Umdenken in Richtung 
Nutzen statt Risiko“ nach WHI appelliert. In zahlreichen Stu-
dien widerlegt er die Ergebnisse der WHI-Studie und relati-
viert die seit Jahren vorherrschenden Überzeugungen von er-
höhtem Brustkrebsrisiko und erhöhtem Risiko für venöse 
Thrombosen und Hirninsulte. Neben den bereits zugelassenen 
Indikationen wie klimakterische Beschwerden, urogenitale 
Symptome und Osteoporoseprävention, so Univ.-Prof. Mueck, 
ist aber vor allem der präventive Zusatznutzen bei koronarer 
Herzerkrankung, Diabetes mellitus, metabolischem Syndrom, 
kolorektalem Karzinom, Morbus Alzheimer, rheumatoiden 
Erkrankungen und atrophisch-degenerativen Erkrankungen im 
Sinne einer individualisierten, differenzierten HRT nach Sub-
stanzen, Darreichungsform und Pharmakologie zu berück-
sichtigen. Wichtige allgemeine Empfehlung ist außerdem der 
frühe Behandlungsbeginn, wenn indiziert, um langjährige Ös-
trogendefi zite zu vermeiden.

  Neue Therapieansätze in der Hormoner-

satztherapie

Ihm gleichgetan haben es Univ.-Prof. Dr. Martin Birkhäuser, 
Basel, in einem Vortrag über transdermale HT mit vergleich-
baren Ergebnissen zu oraler Anwendung bezüglich Besserung 
klimakterischer Beschwerden und Osteoporoseprophylaxe, 
aber einer Überlegenheit der transdermalen Anwendung im 
Hinblick auf das metabolische Syndrom und das kardiovas-
kuläre Risiko, Prim. Dr. Ewald Boschitsch, Wien, mit einer 
Präsentation über natürliches Progesteron und dessen Vorteile 
auf Brust (kein erhöhtes Krebsrisiko), Gefäße (Blutdruckregu-
lation), Skelett (gesteigerte Knochenformation) und ZNS 
(angstlösende und schlaffördernde Wirkung) im Vergleich zu 
synthetischen Gestagenen und Univ.-Prof. Dr. Christian 
Egarter, Wien, mit seinem Bericht über eine neue Generation 
von SERMs und deren möglichen Einsatz auch bei Frauen mit 

anamnestisch erhöhtem Brustkrebsrisiko. Die präsentierten 
Studiendaten zeigen eine Verbesserung der klimakterischen 
Beschwerden und der vaginalen Atrophie, ohne Endometrium-
proliferation und Dichtezunahme des Brustgewebes, sowie 
eine wirksame Osteoporoseprophylaxe. Die Europazulassung 
ist bereits bestätigt und lässt hoffen, dass die 3. Generation der 
SERMs bereits 2015 am Markt erscheinen wird. 

  Hormonersatztherapie und Karzinom

Trotz der allgemeinen Einigkeit über großartige Erfolge der 
HRT bei postmenopausalen Frauen ohne Risikofaktoren schei-
nen die Empfehlungen bei Frauen mit Zustand nach hormon-
sensitiven Tumorerkrankungen unschlüssiger, wie Univ.-Prof. 
Dr. Maren Goeckenjan, Dresden, in einer schönen Übersicht 
der aktuellen Studienlage gezeigt hat – dementsprechend das 
Fazit mit einer Befürwortung einer Hormontherapie im Fall 
des Endometriumkarzinoms, des Zervix-, Vulva- und Vaginal-
karzinoms (Plattenepithelkarzinom) und des Ovarialkarzinoms 
in Einzelfällen, jedoch einer Ablehnung einer Hormontherapie 
nach Mamma- und Zervixkarzinom (Adenokarzinom).

  Nichthormonelle Behandlung und Phyto-

therapie in der Menopause

Entsprechend ihrer pathophysiologischen Angriffspunkte sprach 
Priv.-Doz. Dr. Johannes Ott, Wien, über die nichthormonel-
len Strategien von Clonininen, Phytoöstrogenen, SSRIs und 
SNRIs im Kampf gegen vasomotorische Störungen in der Me-
nopause. Er zeigte vielversprechende Studiendaten, betonte 
allerdings die häufi g nur kurzen Nachbeobachtungszeiträume 
und fehlende Vergleichbarkeit der Produkte untereinander. Im 
Bereich der Alternativmedizin im Klimakterium sind und 
bleiben der Mönchspfeffer, die Traubensilberkerze, das Jo-
hanniskraut, der Rotklee und Soja die wichtigsten Vertreter, 
mit einem Neuzuwachs aus Pfl anzenpollenextrakt mit Vita-
min E ganz ohne hormonelle Östrogen-Eigenschaften (Fema-
len® von Ratiopharm). „Der goldene Blüten-Kaviar“ scheint 
derart interessant, dass eine detaillierte Vorstellung in einer 
der nächsten Ausgaben sicher ist.
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