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ZUSAMMENFASSUNG

Die extragenitale Manifestation
von menopausalen Beschwerden
erstreckt sich auch auf den
oropharyngealen Bereich sowie
auf die Hörleistung. Deshalb su-
chen sowohl Patientinnen, die ein
Trockenheitsgefühl im Hals-
Nasen-Rachenraum verspüren,
als auch solche, die ein veränder-
tes Hörvermögen bemerken, ih-
ren Arzt auf und bringen diese
Veränderungen instinktiv mit dem
Eintritt der Menopause in Zusam-
menhang. Deshalb ist es notwen-
dig, sich auch in interdisziplinärer
Weise diesen Fragestellungen zu
widmen.

EINLEITUNG

Durch das Sistieren der ovariellen
Funktion kommt es nebst Auftre-
ten charakteristischer menopau-
saler Symptome auch zu Verän-
derungen an den Schleimhäuten
im Hals-, Nasen- und Rachen-
bereich sowie bei einigen Patien-
tinnen zu Veränderungen des
Hörvermögens.

Diese Veränderungen manifestie-
ren sich sehr eindrucksvoll bei
Patientinnen mit Sjögren’s Syn-
drom [1]. Der Einfluß einer
systemischen Hormonersatz-
therapie bei Patientinnen mit
Trockenheitsgefühl im Mund,
Brennen auf der Zunge und
Geschmacksveränderungen wur-
de bereits untersucht [2]. Bei va-
ginaler Schleimhautrockenheit ist
die Applikation eines lokalen
Östrogens sehr effektvoll. Aus
diesen klinischen Erfahrungen
heraus ist bei Schleimhaut-
trockenheit im oropharyngealen
Bereich die Verwendung eines
lokalen Östrogens ebenfalls über-
legenswert.

Das weibliche Hörvermögen un-
terliegt – mittels Audiometrie gut
objektivierbar – meßbaren zykli-
schen Schwankungen und verän-
dert sich bei manchen Patientin-
nen mit Eintritt in die Menopause
[3, 4].

In der folgenden Übersicht soll
speziell auf diese extragenitalen
Veränderungen eingegangen wer-
den, die manche Frauen in der
Menopause belasten können.

HRT UND HALS-NASEN-
RACHENRAUM

Die subjektiven Veränderungen
und Beschwerden, die betroffene
Frauen zum Arzt führen, sind star-
kes Trockenheitsgefühl im Hals-
und Rachenbereich. Die Patien-
tinnen berichten, daß sie sich oft
räuspern müßten, daß sie daß
Gefühl eines „belegten“ Halses
hätten und daß manchmal sogar
Geschmacksempfindungsstörun-
gen und Brennen auf der Zunge
auftreten. Sängerinnen hingegen
beschreiben oft die Veränderung
der Stimmlage und das Nicht-
mehr-Erreichen-Können von ho-
hen Tönen. Die Inzidenz dieser
Veränderungen nimmt charakteri-
stischerweise nach der Menopau-
se zu und führt viele Frauen zum
Arzt. Aus den klinischen Beob-
achtungen wurde bereits ein Zu-
sammenhang mit den Sexual-
steroiden vermutet, und es wurden
auch diesbezügliche Veränderun-
gen in der oralen Mukosa unter-
sucht [5]. Dabei zeigte sich, daß
Östrogene die Proliferation von
gingivalen Fibroblasten anregen
und die Differenzierung des Kol-
lagens induzieren sowie dessen
Abbau auch partiell verhindern
[6]. Weiters wurde postuliert, daß
die ovariellen Steroide direkt auf
die oropharyngeale Schleimhaut
einwirken [7], wenngleich andere
die Meinung vertraten, daß Sexu-
alsteroide in den latenten ent-
zündlichen Prozeß positiv ein-
greifen und dadurch die gingivale
Irritation unterbrechen [8].

Die vaginale Mukosa ist der
oropharyngealen Mukosa sehr
ähnlich. Es handelt sich in beiden
Fällen um ein mehrschichtig
verhorntes Plattenepithel der
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Summary

The extragenital symptoms in
menopausal transition also ef-
fect the oropharyngeal compart-
ment as well as the auditory
system. Due to these changes in
wellbeing many patients consult
their doctors, feeling instinc-
tively that there is a strong con-
nection to the declining sexual
steroids. The relationship be-

tween hormones and these ex-
tragenital functions is the reason
why physicians should be aware
of such problems and should
also perform a close coopera-
tion with other medical disci-
plines.

Key words: hormone replace-
ment therapy, menopause,
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feuchten Art, sodaß mit einer
ebensolchen positiven Wirkung
wie sie im vaginalen Bereich mit
einem Östrogen erzielt werden
kann auch an der oropharyn-
gealen Mukosa zu rechnen ist.

In einer Pilotstudie haben wir bei
12 postmenopausalen Frauen, die
über oropharyngeale (Xerostomie)
und vaginale Trockenheit (Vaginitis
atrophicans) klagten, den Zusam-
menhang zwischen einer Hor-
monersatztherapie und den zyto-
logischen Veränderungen im va-
ginalen bzw. im oralen Bereich
untersucht. Die Intervention be-
stand in einer prätherapeutischen
Exfoliationszytologie von oral,
buccal und vaginal sowie einer
anschließenden dreimonatigen
lokalen Östrioltherapie. Östriol ist
ein stark epidermotrop wirkendes
Östrogen mit besonders guter
Affinität zum Östrogenrezeptor
und nur kurzer Halbwertszeit.
Die zytologische Untersuchung
wurde nach Beendigung der The-
rapie wiederholt.

Bei unseren Patientinnen beob-
achteten wir eine Verbesserung
der objektiven Parameter in Form
der oralen und vaginalen Zytolo-
gie. Es vermehrten sich bei allen
Patientinnen die Anzahl der Super-
fizialzellen, und der Kariopyknose-
Index war gestiegen. Auffallend
war lediglich, daß mit dieser ob-
jektiven Verbesserung nicht die
erwartete klinische Verbesserung
eintrat. Die Patientinnen hatten
noch immer ein Trockenheits-
gefühl im Hals – weniger ausge-
prägt in der Scheide –, daß sich
mit Hilfe einer Visual analogue
scale als nicht signifikant gebes-
sert einstufen ließ. Aus dieser Be-
obachtung schließen wir, daß es
zu einem unterschiedlichen An-
sprechen der Mukosa auf Östriol

dennoch kommen muß, wobei
dieses Ansprechen auf subzellu-
lärer Ebene stattfinden muß. Eine
ähnliche Beobachtung machte
eine italienische Arbeitsgruppe,
die als Therapie bei oropharyn-
gealen Beschwerden ein systemi-
sche Hormonersatztherapie anbot
[2]. Obwohl mikroskopische
Veränderungen im Sinne eines
Ansprechens auf die Östrogenzu-
fuhr beobachtet werden konnten,
war die Therapie nur für einige
Patientinnen von Vorteil. Es spra-
chen nur jene Patientinnen auf
die Therapie an, bei denen
immunhistochemisch Östrogen-
rezeptoren nachgewiesen werden
konnten.

Dennoch scheint bei oropharyn-
gealen Beschwerden, die gleich-
zeitig mit vaginaler Trockenheit
auftreten, als Therapie eine
Hormonzufuhr gerechtfertigt, da
es sich um eine physiologische
Therapie handelt und der Arzt
nicht vor Beginn das Nichtan-
sprechen vorhersagen kann.

HRT UND HÖRVERMÖGEN

Das weibliche Hörvermögen un-
terliegt zyklischen Schwankun-
gen, die mittels Hirnstammaudio-
metrie objektiviert werden kön-
nen [3, 4]. Bei einem männlichen
Vergleichskollektiv konnten eben-
solche Veränderungen nicht ge-
messen werden [9].

Elkind-Hirsch et al. beschrieben
charakteristische Veränderungen
im Hirnstammaudiogramm wäh-
rend der Zeit der Menstruation
und während der Zeit der Ovula-
tion [10]. Besonders während der
Zyklustage 12–15, wenn die
Östrogenspielgel ihren periovula-

torischen Höchstwert erreichen,
zeigten sich typische Muster im
Hirnstammaudiogramm. Interes-
santerweise konnten eben diese
typischen Muster nicht bei Frau-
en, die orale Kontrazeptiva ein-
nahmen, beobachtet werden [11].
Im Gegensatz dazu zeigen meno-
pausale Frauen, die eine Hormon-
ersatztherapie verwenden, typi-
sche Veränderungen der frühen
akustischen evozierten Potentiale
[12].

In unserer eigenen Untersuchung
gingen wir der Frage nach, ob
Tibolon, ein synthetisches Steroid
mit östrogener, progestogener und
androgener Partialwirkung, auch
einen Einfluß auf das Hörvermö-
gen von damit substituierten Frau-
en hat. Mit einem randomisierten,
doppelblinden, placebokontrol-
lierten Studiendesign wurde der
Einfluß von Tibolon bei 24
postmenopausalen Frauen unter-
sucht [13]. In unserer Studie
konnten wir den positiven Effekt
von Tibolon auf das Hörvermö-
gen von postmenopausalen Frau-
en nachweisen. Alle Frauen unter
der Verum-Medikation zeigten in
der Hirnstammaudiometrie eine
Verbesserung der Hörleistung.
Die Verbesserung der Hörleistung
unter Tibolon könnte mit positiver
Stimulation von GABAergen Neu-
ronen zusammenhängen, die spe-
ziell für den Hörvorgang von gro-
ßer Wichtigkeit sind. Eine Hor-
monersatztherapie mit Tibolon
stellt gemäß unserer Untersu-
chungen eine neue therapeuti-
sche Perspektive für postmeno-
pausale Patientinnen mit Hör-
problemen dar.

HRT UND IHRE
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KONKLUSION

Sowohl Beschwerden im Hals-
Nasen-Rachenraum, die gleich-
zeitig mit Scheidentrockenheit in
der Menopause auftreten, als
auch Veränderungen des Hörver-
mögens – speziell der Hörqualität
– können mit dem Sexualhormon-
defizit zusammenhängen und in
diesem Fall auch mit einer ent-
sprechenden Hormonersatz-
therapie behandelt werden.
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