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Erschaffen Sie sich lhre
ertragreiche grine Oase in
lhrem Zuhause oder in lhrer
Praxis

Mehr als nur eine Dekoration:

. Sie wollen das Besondere?

 Sie mochten Ihre eigenen Salate,
Krauter und auch |hr Gemuse

ernten?
e Frisch, reif, ungespritzt und voller
Geschmack?
. Ohne Vorkenntnisse und ganz
ohne grunen Daumen?
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Akupunktur zur Behandlung postmenopausaler
Beschwerden: Ein Erfahrungsbericht

H. Zeisler', T. Brunner', M. Sator?

Die Mehrheit der Frauen in der Postmenopause leidet unter einer Reihe von unterschiedlichen Beschwerden. Das Ziel dieser Anwendungsbeobachtung
war, den Effekt der Akupunkturbehandlung auf die unterschiedlichen postmenopausalen Beschwerden und damit auf die Lebensqualitét zu untersuchen.
Sechzehn Frauen wurden eingeschlossen. Ein modifizierter Greene Climacteric Scale wurde vor und nach der Akupunkturbehandlung (nach 10
Wochen) ausgefiillt. Insgesamt konnte eine signifikante Reduzierung aller postmenopausalen Beschwerden gefunden werden (p < 0,0001). Nach
entsprechender Aufgliederung konnten nach der Akupunkturbehandlung sowohl die psycho-vegetativen wie auch die atrophen und gestagenbedingten
Beschwerden signifikant gebessert werden (p < 0,0001, p = 0,0003 und p = 0,002). Das mittlere Intervall der Beschwerdefreiheit bzw.
Beschwerdebesserung lag bei 9,3 Monaten nach der letzten Akupunkturbehandlung. Die Akupunktur stellt somit eine mogliche Therapieoption fiir
jene Frauen dar, bei denen die Hormonersatztherapie (HET) nicht indiziert ist bzw. die die HET ablehnen.

Schliisselworter: Akupunktur, Postmenopause, TCM, Alternativmedizin

Acupuncture for the Treatment for Postmenopausal Symptoms: An Exploratory Report. The majority of postmenopausal women suffer from a variety
of different symptoms. The purpose of this study was to assess the effects of acupuncture on the quality of life in postmenopausal women. Sixteen (16)
women entered this exploratory study. A modified Greene Climacteric Scale was filled out by the patients before the first acupuncture session and
after the last one (10 weeks later). Overall postmenopausal symptoms have been significantly improved after acupuncture treatment when compared
to baseline (p < 0.0001). After separation into different domains, a statistically significant improvement of psycho-vegetative, atrophic and gestagenic
symptoms have been evaluated (p < 0.0001, p< 0.0003 and p< 0.002, respectively). The median interval of improved symptoms after the last
acupuncture treatment was 9.3 months. In conclusion, acupuncture may be a useful treatment option for women who are unable or do not want to
receive hormone replacement therapy. ] Menopause 2005; 12 (1): 25-6.

Key words: acupuncture, postmenopause, TCM, alternative medicine

Die Entscheidung, eine Hormonersatztherapie (HET)
zu beginnen oder fortzusetzen, ist sehr individuell,
abhdngig vom zu erwartenden Risiko oder Benefit. Die Be-
richte um und uber die Heart and estrogen/Progestin
Replacement Study (HERS) und die Women’s Health-In-
itiative (WHI) haben viele der Anwenderinnen bzw. der
betroffenen Frauen verunsichert. Der dadurch hervorgeru-

Risken der HET als auch tber die Ziele dieser Anwen-
dungsbeobachtung aufgeklart. Keine der Frauen hat 3 Mo-
nate vor Studienbeginn eine HET bekommen. Eine gyna-
kologische Untersuchung einschliellich Ultraschall ist der
Akupunkturbehandlung vorausgegangen. Keine der Frau-

Tabelle 1: Postmenopausale Beschwerden vor und nach der Akupunk-

turbehandlung (AP)

fene Mangel an Vertrauen in die HET, gekoppelt mit poten-

tiellen Nebenwirkungen, fiihrt zu einer geringeren Akzep- Vor Nach

. . R -Wert
tanz, HET einzunehmen. Der Einsatz von alternativen oder AP ap Prverie
komplementqren Behandlungsmethoden . gewinnt auf- Psycho-vegetative Beschwerden gesamt 14,1 6,4 <0,0001
grund des steigenden Interesses der Frauen immer mehr an ¢ ¢hes, Nachtschweif 20 0,9 0,002
Bedeutung. An der Universitdtsklinik fiir Frauenheilkunde  schjafstsrung 1,6 1,2 0,1
Wien wurde eine Anwendungsbeobachtung durchgefiihrt,  Nervositit 1,8 0,9 0,0004
wobei der klinische Effekt der Akupunkturbehandlung auf  mudigkeit, Abgeschlagenheit 1,8 05 <0,0001
die Beschwerden der frithen postmenopausalen Frauen un-  Depressive Verstimmung 09 05 0,3
tersucht wurde, um so die Lebensqualitdt zu verbessern. Libidoverlust 1,3 1,0 0,3

Palpitationen 0,8 0,3 0,2
Methodik und Akupunkturanwendung Parasthesien 03 03 04
_ ] Schwindel 09 05 0,009
Sechzehn Frauen, rekrutiert tiber die Menopausenambu-  Konzentrationsprobleme 1,6 0,6 0,0004
lanz der Universitatsklinik fir Frauenheilkunde Wien,  Kopfschmerz 0,9 0,3 0,02
hal?e.n ﬁnhdleAsler Unter55u2d11un% telgggnngEn.)D%S. durch- Atrophe Beschwerden gesamt 7,1 2,3 0,0003
schnittliche Alter war /1 Jahre -54 Ja r,e : _'e post- Vaginodynia (Juckreiz, Trockenheit) 0,9 0,6 0,2
menopausalen Symptome wurden vor Therapiebeginn und . 1inkontinenz 07 04 0.2
nach Abschlufﬂ d'e.r Behandlung mittels eines standardisier— Arthropathia climacterica 1,3 0,5 0,009
ten, leicht modifizierten Fragebogens (Greene Climac-  muskelschmerzen 0,9 03  <0,001
terics Scale) und einem 4-Punkte-Score erhoben (0, keine  Hauttrockenheit 1,7 0,9 0,009
Beschwerden; 1, leichte; 2, mittlere; 3, starke; Tabelle 1).  Trockene Augen 1,4 0,5 0,006
Der Fragebogen. ist unterteilt in el.nen psycho-veget.a.tlven, Gestagenbedingte Beschwerden gesamt 1,6 0,4 0,002
atrophen und einen gestagenbedingten Teil, wobei insge- Mastodynia 04 01 01
samt 20 Symptome erfat werden. Zusatzlich wurde noch i ne 05 0,0 0,07
der fragebogen von van Zerrsen ve'rwendet, um die Be-  Neigung zu Odemen 08 04 0,06
findlichkeit zu evaluieren. Die teilnehmenden Frauen
Beschwerden gesamt 23,3 9,6 <0,0001

wurden sowohl tiber die Kurz- und Langzeitbenefite bzw.

Von der 'Abteilung fiir Geburtshilfe und Gynékologie und der *Abteilung fiir Endokrinologie und Sterilitatsbehandlung, Universitatsklinik far
Frauenheilkunde Wien

Korrespondenzadresse: Univ.-Prof. Dr. Harald Zeisler, Univ.-Klinik fiir Frauenheilkunde, Abteilung fiir Geburtshilfe und Gynékologie,
A-1090 Wien, Waihringer Giirtel 18-20; E-Mail: harald.zeisler@meduniwien.ac.at
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en hatte eine metabolische, thromboembolische, renale,
neurologische oder endokrine Erkrankung. Ein Informed
consent wurde von der Patientin beim Erstbesuch unter-
schrieben. Keine einzige Frau hatte die Behandlungen vor-
zeitig abgebrochen. Zwei Jahre nach dieser Akupunktur-
behandlung wurde ein Telefoninterview gefiihrt, um den
Langzeiteffekt zu erheben.

Akupunktur

Die Akupunktur wurde als Korperakupunktur durchge-
flihrt, wobei sterile Einmalstahlnadeln verwendet wurden.
Zehn Akupunkturbehandlungen einmal pro Woche wur-
den durchgefihrt, wobei eine Sitzung ca. 20 Minuten dau-
erte. Die Akupunkturpunktauswahl erfolgte nach den Kri-
terien der Traditional Chinese Medicine (TCM) und wurde
einheitlich bei allen Patientinnen verwendet: Du-20 (Bai
Hui), Li 11 (Qu Chi), LU-7 (Lie Que), HE-7 (Shen Men),
Ren-4 (Guan Yuan), Ren-6 (Qi Hai), ST-36 (Zu San Li), SP-
6 (San Yin Jiao), KI-3 (Tai Xi), KI-6 (Zhao Hai), LIV-3 (Tai
Chong).

Zusétzlich wurden Blutproben vor und nach der Akupunk-
turbehandlung durchgefiihrt, um folgende Parameter zu
erheben: FSH, LH, Estradiol, Progesteron, Cholesterin,
Triglyzeride, HDL, LDL.

Resultate

Von den 16 behandelten Frauen hatte eine Patientin nach
der Akupunkturbehandlung keine Beschwerden mehr, die
tbrigen 15 Frauen eine deutliche Beschwerdebesserung
(Tabelle 1, p < 0,0001). Sowohl die psycho-vegetativen,
wie auch die atrophen und gestagenbedingten Symptome
konnten signifikant verbessert werden (p < 0,0001,
p < 0,0003 und p < 0,002). Alle einzelnen Symptome sind
in Tabelle 1 aufgelistet.

Die Serumkonzentrationen von FSH, LH und Progesteron
zeigten ebenso wie flr Cholesterin, Triglyzeride, HDL und
LDL keine Veranderung (Tab. 2). Die Medianwerte des van

Tabelle 2: Laborchemische Parameter vor und nach der Akupunktur-
behandlung (AP)

Vor AP Nach AP p-Werte
FSH 65 (51-90) 79 (43-90) 0,2
Eo 17 (10-30) 16 (10-22) 0,2
Progesteron 0,2 (0,1-0,39) 0,2 (0,1-0,38) 0,3
SHBG 62 (23-77) 78 (28-95) 0,3
Triglyzeride 143 (73-316) 150 (79-348) 0,4
Cholesterin 209 (189-265) 206 (166-279) 0,5
- HDL 52 (36-97) 56 (38-79) 0,4
- LDL 122 (97-142) 111 (88-170) 0,5

Zerssen-Score lagen bei 21 (4-44) zu Beginn und 14
(2-29) nach der Akupunkturbehandlung und zeigten da-
mit eine deutliche Befindlichkeitssteigerung (p < 0,045).

Das mittlere Intervall der Beschwerdebesserung nach Ab-
schlult der Akupunkturbehandlung war 9,3 Monate (0-24
Monate). Vierzehn Frauen konnten zum Langzeiteffekt tele-
fonisch kontaktiert werden. Zwei Frauen berichteten Gber
eine Verschlechterung unmittelbar nach Ende der Akupunk-
turbehandlung, wahrend die tbrigen Frauen beschwerde-
frei waren bzw. deutlich weniger Beschwerden hatten.

Diskussion

In unserer Anwendungsbeobachtung konnten wir zeigen,
daf zahlreiche Beschwerden gesunder postmenopausaler
Frauen deutlich gebessert werden konnten, obwohl alle
Frauen dieselben Punktkombinationen erhielten. Dies wi-
derspricht den eigentlichen Grundziigen der Akupunktur,
ndmlich einer individuellen, symptomorientierten Be-
handlung, wo zusatzlich auf aktuelle Beschwerden einge-
gangen werden sollte. Zusatzliche Punkte oder ein lange-
res Behandlungsinterwall hatten unter diesem Aspekt
durchaus das Potential einer deutlicheren Symptomreduk-
tion. Wenn der Lebensabschnitt Menopause und die damit
verbundenen Beschwerden unterschiedlichen Ausmales
nicht als Krankheit, sondern als Folge einer Regulationssto-
rung betrachtet werden, wird es verstandlich, dall durch die
Akupunktur als Regulationstherapie sowohl die psycho-
vegetativen, die atrophen und die gestagenbedingten Be-
schwerden positiv beeinflullt werden konnen. Vor allem
Hitzewallungen mit Nachtschweifs und die damit haufig
verbundene Schlaflosigkeit werden als besonders bela-
stend empfunden. Hier konnte die Akupunktur zu einer
deutlichen Verbesserung fiihren und damit die Lebensqua-
litdt steigern. Trotz einiger Ubereinstimmungen in den po-
sitiven Ergebnissen sind die derzeit vorliegenden Publika-
tionen aufgrund der unterschiedlichen Patientinnenzahl,
der differierenden Anzahl an Akupunkturbehandlungen
und der unterschiedlichen Punktauswahl schwer miteinan-
der vergleichbar. Dennoch tragt jede Publikationen dazu
bei, die Bewuftseinsbildung fiir den Einsatz komple-
mentarmedizinischer Methoden wie die Akupunktur zu
fordern, um in Zukunft das Potential der Akupunktur fir
ausgewdhlte Kapitel in der Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe in groleren, eventuell multizentrischen Studien zu
untersuchen.

Fazit fiir die Praxis

Die Akupunktur ist eine Therapieoption in der individuel-
len Behandlung postmenopausaler Frauen.
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