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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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H. Resch

NEUE OSTEOPOROSE-THERAPIEN —
BEWERTUNG NACH EBM-KRITERIEN

OSTEOPOROSE-
THERAPIEN -
BEWERTUNG
NACH EBM-
KRITERIEN

Stirke und Grundlage der
Evidenzgrade

A. Randomisierte und kontrollierte
Studien (RCTs) hoher Qualitat

B. Kontrollierte epidemiologische
Beobachtungsstudien hoher
Qualitat

C. Kontrollierte epidemiologische
Beobachtungsstudien geringerer
Qualitat

D. Sonstige Studien, Expertenkonsens

Die in bezug auf eine Fraktursenkung
am besten belegten medikamentdsen
Therapieoptionen bei der postmeno-
pausalen Frau sind Alendronat,
Risedronat, Ibandronat, Raloxifen,
Strontium-Ranelat, Teriparatid und
Ostrogene. Fir alle genannten Pra-
parate ist eine Verminderung von
Wirbelkorperfrakturen nach 3 Jahren
in dhnlichem Umfang nachgewiesen
(A). Fur Alendronat, Risedronat,
Strontium-Ranelat, Teriparatid und
Ostrogene ist dariiber hinaus auch
eine Verminderung peripherer Frak-
turen nachgewiesen (A). AuSerhalb
der Indikation der vasomotorischen
Symptome kann eine Kombinations-
therapie mit Ostrogenen und Gesta-
genen bei postmenopausalen Frauen

mit hohem Frakturrisiko aufgrund des
individuell unterschiedlichen, gesamt
gesehen jedoch ungiinstigen Nutzen-
Risiko-Verhaltnisses nur ausnahms-
weise zur Frakturpravention empfoh-
len werden. Hormontherapien sollten
nur bei Unvertraglichkeit oder Kontra-
indikationen gegentiiber den anderen,
oben genannten Osteoporosethera-
peutika unter sorgfaltiger individueller
Abwaigung von Nutzen und Risiken
gemeinsam mit der Patientin im
Rahmen der Sekunddrpravention
eingesetzt werden (A).

Fir den Mann ist eine Therapie mit
Alendronat in bezug auf die Senkung
von Wirbelkdrperfrakturen belegt (A).
Eine generelle oder bei bestimmten
Patientengruppen vorhandene
Uberlegenheit eines bestimmten
Medikamentes in Hinblick auf eine
Fraktursenkung ist nicht belegt,
insbesondere deshalb, weil eine
Vergleichbarkeit der Studienkollektive
in bezug auf die unterschiedlich gut
belegten Studienendpunkte nicht
gewahrleistet ist und unmittelbare
Vergleichsstudien auf Frakturbasis
nicht vorliegen. Es gibt mehrere
Studien, die bei postmenopausalen
Frauen einen vermehrten Zuwachs

an Knochendichte durch eine Kom-
bination aus zwei antiresorptiven
Substanzen berichten. Fiir Mdnner
gibt es keine Daten. Riickschliisse
auf Frakturraten lassen sich mangels
Daten und der problematischen
Assoziation von Fraktursenkung und
Knochendichteverdanderungen derzeit
nicht ziehen; somit kann es auch
derzeit keine Empfehlungen fiir eine
Kombinationstherapie geben.

Die Therapiedauer sollte 3-5 Jahre
betragen. Dies ist die minimale Zeit-
spanne, in der Aussagen zur Fraktur-
senkenden Wirkung von Medikamen-
ten sicher getroffen werden konnen
(A). Nach diesem Zeitraum sollte der
Patient neu evaluiert werden. Die
derzeitigen Behandlungskonzepte
reichen von einer voriibergehenden
Therapiepause bis hin zu einer Dauer-
therapie bei einem bleibend erhohten
Frakturrisiko (D).
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