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RICHTLINIEN FÜR DEN UMGANG MIT DER
HORMONSUBSTITUTION IM KLIMAKTERIUM
DER FRAU – MENOPAUSEFORUM TUOHILAMPI*
Teilnehmer: M. Birkhäuser, H. Concin, R. Druckmann, A. R. Genazzani, A. Graziottin, J. C. Huber,
M. Metka, B. Saletu, A. E. Schindler, J. H. H. Thijssen, Th. R. Winkler

EINLEITUNG

Aufgrund der weitreichenden Auswir-
kungen der WHI- und One-Million-
Women-Studie, die Frauen wie die
betreuenden Ärzte gleichermaßen
betroffen haben, hat eine europäische
Gruppe von Gynäkologen, Endokri-
nologen und Psychiatern praktische
Richtlinien erstellt.

Dabei wurde vorab Einigkeit darüber
erzielt, den Begriff Hormonsubstitu-
tionstherapie weiter (in Zusammen-
hang mit der Menopause) zu ver-
wenden, während der Begriff Hor-
monbehandlung der Anwendung
von Hormonen bei verschiedenen
Erkrankungen vorbehalten werden
sollte.

FRÜHER BEGINN DER HORMON-
SUBSTITUTIONSTHERAPIE

Frauen mit Symptomen sollten
individuell mit der für sie minimals-
ten Dosis behandelt werden. Die
Behandlung kann bei Symptomen
schon prämenopausal vorgenom-
men werden. Sie sollte aber früh
nach Eintritt der Menopause begin-
nen, um einen nach dem heutigen
Stand der Kenntnis optimalen klini-
schen Effekt zu erreichen. Der frühe
Beginn der Hormonsubstitutions-
therapie spielt die entscheidende
Rolle im Hinblick auf Prävention
von negativen metabolischen Ver-
änderungen und damit ergeben sich
weniger negative Effekte. Bei der
Erstvorstellung überwiegen
menopausale Symptome. Es sollte
die Gelegenheit wahrgenommen

werden, die Gesamtsituation der Pa-
tientin zu besprechen, ihre tägliche
körperliche Aktivität, ihr Körperge-
wicht und ihre Eßgewohnheiten. Ihre
Nahrungszusammensetzung sollte
optimiert werden und die Reduzie-
rung der Alkoholzuführung sowie die
Auf-
gabe des Rauchens angeregt
werden.

Der Beginn der HRT bei der peri-
menopausalen Frau sollte auf dem
Boden der Symptome und der indi-
viduellen Notwendigkeiten erfol-
gen.

ZYKLISCHE ODER KONTINUIER-
LICHE HORMONANWENDUNGEN

Wenn HRT in der perimenopausalen
Periode eingesetzt wird, ist es erwie-
sen, daß die besseren Blutungsmuster
mit einer zyklischen Behandlung für
wenigstens zwei Jahre erreicht wer-
den. Danach kann im optimalen Fall,
entsprechend den Notwendigkeiten
der betroffenen Frau (z. B. monatli-
che Blutungen sind oft nicht mehr
gewünscht) zu einer kontinuierlichen
Behandlung gewechselt werden.

ANWENDUNGSWEGE FÜR DIE
HORMONSUBSTITUTIONSTHERA-
PIE: ORAL, PARENTERAL, TRANS-
DERMAL, VAGINAL, INTRAMUSKU-
LÄR, NASAL, SUBKUTAN

Individuelle Präferenzen verbessern
die Compliance und die Zufrieden-
heit der betroffenen Frauen, zudem
sollten medizinische Gründe für die
spezifische Wahl des Applikations-
weges berücksichtigt werden. Eine

Verständigung zwischen Patient,
Notwendigkeit und medizinischem
Rat sollte gefunden werden, entspre-
chend der Definition der Gesundheit,
die physikalische, mentale und so-
ziale Aspekte umfaßt.

DOSIERUNGEN

Die adäquate Dosis der Estrogene
muß die individuellen Symptome
kontrollieren und Tolerabilität, Si-
cherheit und Compliance gewährlei-
sten.

Die adäquate Dosis der Gestagene
hängt von den individuellen Not-
wendigkeiten ab, die Symptome zu
kontrollieren. Die Art des Gestagens
und die Art der Applikation sind zu
berücksichtigen.

Die adäquate Estrogen- und Gesta-
gen-Dosis und das Behandlungs-
schema sollten individuellen Sym-
ptomen, Blutungsmustern und per-
sönlichen und medizinischen Not-
wendigkeiten angepaßt werden.

VORAUSSETZUNGEN FÜR
EINE HORMONSUBSTITUTIONS-
THERAPIE

Eine genaue medizinische Anamnese
und eine allgemeine medizinische
Durchuntersuchung mit Einschluß
der gynäkologischen Untersuchung,
der Brustuntersuchung, des Krebsvor-
sorgeabstriches, des vaginalen und
Brustultraschalls sowie Mammogra-
phie sollte durchgeführt werden.
Zusätzliche andere medizinische
Untersuchungen müssen individuell
gestaltet werden, wie z. B. Glukose,
Leberfunktion, Kreatinin, Lipide,
Hämatologie, Hämostaseologie und
Schilddrüsenfunktion.

* Nachdruck mit Genehmigung von
Elsevier aus: Letter to the editor.
Maturitas 2004; 48: 79–80.
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PRAKTISCHE KONTROLLE
UNTER HORMON-
SUBSTITUTIONSTHERAPIE

Die erste Kontrolle sollte nach 3 Mo-
naten erfolgen, die zweite nach 6
Monaten und danach entsprechend
der klinischen Situation mit einem
maximalen Intervall von 12 Mona-
ten.

Die Mammographie sollte nach ei-
nem Jahr wiederholt werden und da-

nach alle 1–2 Jahre, abhängig vom
persönlichen Brustkrebsrisiko der
Frau.

WAS IST FÜR SPEZIFISCHE
KLINISCHE SITUATIONEN
NOTWENDIG?

Bei Diabetes mellitus und Hypertonie
besteht grundsätzlich keine Kontra-
indikation.

RELATIVE KONTRAINDIKATIONEN

Brustkrebs, Schlaganfall, Herzinfarkt,
hämostaseologische Störungen (Ve-
nenthrombose, Lungenembolie per-
sönlich Vorgeschichte oder in der
Familiengeschichte)

Der Experten-Workshop wird unter-
stützt von Orion-Pharma.

Korrespondenzadresse:
Prof. Dr. A. E. Schindler
Institut für Medizinische Forschung
und Fortbildung
D-45147 Essen, Hufelandstraße 55
E-Mail: schindler@uni-essen.de
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