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Osteoporose

Verstehen. Vorbeugen. Handeln.
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Osteoporose:
Wer ist betroffen?

Es geht um lhre Knochengesundheit

Circa 8 Millionen Osteoporose-Betroffene gibt es in Deutschland.
Jede dritte Frau und jeder fiinfte Mann tber dem 50. Lebensjahr
erleidet einen osteoporosebedingten Knochenbruch — und es
werden immer mehr.

Die Osteoporose gehdrt laut der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) zu den zehn haufigsten Erkrankungen weltweit und wird
daher als Volkskrankheit eingestuft.

Wir werden immer élter und wollen fit bleiben —
ohne einen Bruch.

Eine besondere Problematik der Osteoporose ist: anfanglich ist
sie nicht schmerzhaft, sie ist niemandem anzusehen und erst
wenn es eigentlich schon zu spat ist — wenn bereits Knochen-
briiche aufgetreten sind — wird sie haufig erkannt.

Dabei lasst sich Osteoporose bei frithzeitiger Diagnose so

gut wie kaum eine andere Erkrankung behandeln.

Computertomographie der Lendenwirbelséule mit
osteoporotischen Frakturen auf Hohe der Lenden-
wirbelkdrper 2 und 4.




Was ist Osteoporose
und wie ist sie zu erkennen?

Osteoporose st eine systemische Erkrankung des gesamten
Skeletts mit einer Verringerung der Knochenmasse und einer
Verdnderung der Architektur des Knochens sowie einer daraus
folgenden Verminderung der Knochenfestigkeit und Zunahme des
Frakturrisikos.

Sind bereits Briiche aufgetreten, wird dies als manifeste Osteo-
porose bezeichnet.

Nach einer erlittenen osteoporotischen Fraktur verdoppelt bis
vervierfacht sich das Risiko, eine weitere Fraktur zu erleiden’.

Dachverbdgiilsteol eitlinie Prophylaxe,
stik und Ti e del 17,S.22

Risikofaktoren fiir ein erhohtes
Osteoporose- bzw. Frakturrisiko?

Risikofaktoren, die nicht beeinflusshar sind, z.B.:

@ Alter

@ weibliches Geschlecht

@ familiare Vorbelastung (Eltern Schenkelhalsfraktur)

@ bestehende Wirbelkdrperfrakturen

@ sturzbedingte Frakturen nach dem 50. Lebensjahr
@ friithe Wechseljahre, spater Beginn der Regelblutung
@ GroRenverlust >4 ¢cm

@ Cortisonbehandlung dber ldngere Zeitrdume

Risikofaktoren, die beeinflusshar sind z.B.:

@ zu wenig Bewegungen mit hoher Krafteinleitung

@ kalziumarme Kost

@ Vitamin D-Mangel

@ multiple Stiirze

@ Fehlernahrung und niedriges Kérpergewicht/niedriger BMI
@ Genussgifte, z.B. Nikotin, tiberméRiger Alkoholkonsum

@ bestimmte Medikamente, z.B. Cortison, Antiepileptika,
Magensaurehemmer

Folgende Erkrankungen kdnnen Osteoporose verstirken:
@ entziindliche Darmerkrankungen

@ Diabetes mellitus Typ 1

@ Herzinsuffizienz

@ Hyperthyreose

@ Nieren-/Rheumaerkrankungen

@ Unvertraglichkeit von Milch und Milchprodukten, Zgliakie
@ friihere Behandlung mit Aromatasehemmern

@ Anti-Hormonbehandlung beim Mann

@ und viele mehr
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Selbsttest:

Wie erkenne ich Osteoporose?

Durch diesen einfachen Test kénnen Sie durch eigene Beob-
achtung priifen, ob bei lhnen eine erhdhte Wahrscheinlichkeit
besteht, an Osteoporose zu erkranken.

w2y

ja  nein
VORGESCHICHTE ja  nein

Haben Sie bereits einen Wirbelkérperbruch erlitten? D MEDIKAMENTE

Nehmen oder nahmen Sie Kortison-Praparate, D D
Aromatasehemmer oder Antidepressiva,

Hatten Sie nach dem 50. Lebensjahr einen anderen D

UJ
Knochenbruch? U
nochenbruch?
oehenbrue hatten Sie eine Hormontherapie oder Medikamente
Waren Sie schon einmal ldngere Zeit immobil? D D gegen Krebs oder Schilddriisentiberfunktion?
Hatten Ihre Mutter oder Ihr Vater D D
einen Oberschenkelhalsbruch?
Sind Sie in den letzten 12 Monaten mehr O O ja nein
als einmal gestiirzt? KRANKHEITEN
Leiden Sie an einer der folgenden Krankheiten: D D
Rheumatoide Arthritis, Diabetes mellitus,
Funktionsstorung der (Neben-)Schilddrise,
. . tindli 1
ja  nein entziindliche Darmerkrankung, COPD'?
LEBENSSTIL
Rauchen Sie? () O
Trinken Sie tiberméRig Alkohol? O O AUSWERTUNG:
. . ) Jede Ja-Antwort sollten Sie mit Ihrer Arztin/lhrem Arzt
Eméhren Sie sich milcharm/kalziumarm? D D besprechen. Es gibt osteoporoseférdernde Medikamente

und Erkrankungen, die hier nicht aufgeftihrt wurden.

Hinweis: Dieser Fragebogen ersetzt nicht den
personlichen Arztkontakt oder die arztliche Diagnose.

1 COPD: ,Chronic Obstructive Pulmonary Disease” bzw. ,,Chronisch-verengende Lungenerkrankung”



Osteoporose:

Die Diagnose stellt der Arzt

Was ist zu tun, wenn der Selbsttest auffallig war, Sie bereits Kno-
chenbriiche erlitten oder Risikofaktoren fiir Osteoporose vorwei-
sen? Besprechen Sie dies mit lhrer Arztin oder lhrem Arzt.

Seien Sie aktiv und sorgen Sie selbst fiir Ihre Gesundheit,
fur Ihr Wohlbefinden.

Leben Sie lhren Alltag ., knochenbewusster”!

lhr Arzt erstellt eine genaue Anamnese, untersucht Sie (z. B. GroRe,
Gewicht, Sturzrisiko-Test) und kann mit den nachfolgenden Unter-
suchungen zu einer genauen Diagnostik Auskunft geben:

@ eine Knochendichtemessung (DXA')
@® eine Rontgen-Untersuchung der BWS/ LWS

@ ein Basislabor Osteoporose nach den
geltenden DVO-Leitlinien

Ganz am Ende steht eine Diagnose mit Einschatzung des Fraktur-
risikos und einer daraus erfolgenden Therapieentscheidung.

'Anhand einer Knochendichtemessung (DXA) lasst sich die

Osteoporose innerhalb von ca. 20 Minuten bestimmen.

Dabei durchleuchten Rontgenstrahlen niederer Dosis den

’ Oberschenkelhals und die Lendenwirbelséule. Die durch
die Messung ermittelte Knochendichte wird als sogenann-
ter T-Wert angegeben. Bei einem Wert zwischen -1 und
-2,5 spricht man von einer verringerten Knochendichte
(Osteopenie). Bei einem Wert von -2,5 und weniger liegt

/ Osteoporose vor. Liegen bereits ein oder mehrere Briiche

vor, spricht man von manifester Osteoporose.

Bildquelle: Shutterstock




5 Tipps fur ein aktives Leben

mit Osteoporose

Die Therapie bei Osteoporose beinhaltet verschiedene Malnah-
men. Alle gemeinsam férdern lhre (Knochen-)Gesundheit.

Viel Bewegung, eine gesunde Erndhrung, die Versorgung der
Knochen mit Kalzium und Vitamin D verstarken gemeinsam den
Wirkeffekt der von Ihrem Arzt empfohlenen Therapie.

Bewegung ist die beste Medizin

® Bewegung und Sport als regelmaRiges Training mit dem Ziel
der Frakturvermeidung. Korperliche Aktivitat und angemessene
Bewegung gemaR des individuellen Gesundheitszustands sind
der beste Stimulus fiir Knochenbau und Knochenstabilitat. lhr
Arzt berét Sie gerne fiir eine korrekte Ausfihrung.

@ Intensives Training, insbesondere in Form von Krafttraining,
starkt den Knochen. Ohne dieses Training verlieren beispiels-
weise Astronauten innerhalb eines Monats im All bis zu etwa
1 bis 2 Prozent Ihrer Knochenmasse'.

@ Sturzprophylaxe ist ein wichtiger Bestandteil, um Sttirze und
Frakturen zu vermeiden. Dazu gehoren Balance- und Kraf-
tigungstibungen, aber auch Dehnungen der Wirbelsaulen-
muskulatur. Die hausliche Umgebung sollte auf typische
Stolperfallen untersucht werden, wie z. B. Teppichkanten,
schlecht sichtbare Treppenstufen oder eine ungiinstige
Beleuchtung. Beim Schuhkauf ist darauf zu achten, dass die
Schuhe einen sicheren Halt geben. Gegebenenfalls kann eine
Sprunggelenkorthese die Balance verbessern.

Erndhrung

Achten Sie auf gentigend Kalziumzufuhr durch Ihre Erndhrung.
Kalzium ist ein entscheidender Baustein des Knochens. Fiir die
Versorgung der Knochen ist Viefalt am besten: Milch, Gemiise,
eiweillreiche Lebensmittel, Wasser, Sprudel mit hohem Kalzium-
gehalt, Mineralstoffe und Vitamine.

Vitamin D

Sonne fordert die Produktion von Vitamin D, was wichtig ist fir
den Knochenbau. Ohne Vitamin D erfolgt keine Kalzium-Aufnahme.
Gelegentlich miissen Kalzium- oder Vitamin D-Préparate erganzt
werden. Dies erfolgt in Absprache mit Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt.

Medikamentenanpassung

Medikamente und Osteoporose beeinflussen sich gegenseitig auf
vielfaltige Art und Weise. Deshalb miissen Sie Ihre friihere und
aktuelle Medikation mit lhrer Arztin oder lhrem Arzt besprechen.

Spezifische Medikation

Falls durch die aufgefiihrten MalRnahmen keine ausreichende
Senkung des Frakturrisikos erreicht werden kann, stehen spezi-
fische Medikamente zur Behandlung von Osteoporose zur Ver-
fugung. Die medikamentdse Therapie der Osteoporose kann das
Frakturrisiko innerhalb weniger Monate gravierend senken — und
den Knochen wieder stabiler machen.

Der Knochen lebt!

' Quelle: https://science.nasa.gov/science-news/science-at-nasa/2001/ast01oct_1




Der Knochen

mag es sportlich

Dle FUﬂf ESSIlnger (nach Dr. Martin Runge)
Ihr Trainingsprogramm

Mit den nachfolgenden 5 Ubungen haben wir lhnen ein Trainings-
programm zusammengestellt, das Sie jederzeit bequem zu Hause
durchfiihren kdnnen.

Dabei ist das Aufwarmen wichtig, um lhren Kreislauf und lhre
Muskeln in Schwung zu bringen.

Kleine, einfache Dehniibungen lockern die Muskeln sowie die
Faszien und lindern Schmerzen.

Die standige Erneuerung des Knochens ist abhangig von der Hohe
der Krafteinleitung durch den Muskel.

Deshalb sind Ubungen zur Starkung der Muskeln unabdingbar.
Dies gilt besonders fiir die htiftumgebende Muskulatur — Ges&fR
und Oberschenkel.

Balance-Ubungen schulen |hr Gleichgewichtstempfinden und
verbessern die Koordination Ihrer Bewegungsabléufe. So kénnen
Sie sich im Alltag sicherer bewegen.

So stédrken Sie Ihre Knochen - viel Freude beim Training!

Ebenfalls hilfreich sind folgende Sportarten:

@ Balance-Ubungen (Tai-Chi)
@® Krafttraining
@ Training von Alltagsaktivitaten

Esslinger: Trippeln auf den VorfiiBen —
hohe Krafteinleitung zum Knochenaufbau .

Mit den VorfiRen auf der Stelle laufen,
ohne die Fersen aufzusetzen.

@® Im personlichen Tempo, 2 Doppelschritte pro Sekunde.
@® Anfangs nur 30 Sekunden lang, 1x pro Tag.

@® Uber Wochen hinweg ganz allmahlich steigern,
jeweils pro Woche um 30 Sekunden,
bis hin zu 2 x 3 Minuten.

Entscheidend ist: Die hohe Krafteinleitung abwechselnd
in ein Bein stimuliert das Knochenwachstum von Beinen
und Wirbelsaule. Schnelle Bewegungen sind zur Sturz-
vermeidung notig.

Esslinger: Modifizierter Liegestiitz —
Kraft von Armen und Rumpf

Ausgang: Stuhl/Kiste oder Tisch rutschfest vor eine \Wand stellen.

® Liegestiitz entsprechend den Regeln fiir Kraftaufbau durch-
fiihren, d. h. langsam 4 Sekunden runter, 4 Sekunden hoch.
Rumpf dabei gerade lassen, d. h. Kérper gestreckt.

@® Anfangs 5x, spater 10x wiederholen, bei zunehmender
Fitness die Ubung 2 x je 10 x durchfiihren,
jeweils mit 3-5 Minuten Pause dazwischen.

Entscheidend ist: Die Muskeln sollten bei jeder Serie
ins ,Brennen” kommen.

Wichtig: Diese Ubung nur jeden 2. Tag.

Der Tag Pause ist zur Regeneration der Muskeln
(genau wie beim 4. Esslinger) nétig.

Esslinger: In Zeitlupe aufstehen — Kraft der hiift-
umgebenden Muskeln verbessert die Knochenfestigkeit

Langsames Aufstehen und Hinsetzen ohne Armeinsatz,
je nach aktueller Fitness aus verschiedenen Sitzhohen
(Stuhl: 45 cm, Kiste: 30 cm).

Ausgang: Sie sitzen vorn auf der Kante eines ‘
Stuhls oder eines Hockers/Kiste, Arme ‘
vorgestreckt oder auf der Brust gekreuzt.

@ Ganz langsam iber 4 Sekunden ohne Armein-
satz aufstehen, aber nur bis zur halben Hdhe(!),
dann sich ebenso langsam wieder hinsetzen.

® Die Sitzflache kurz beriihren, das GesR so weit
wie mdglich nach hinten strecken, dieses Aufstehen
und Hinsetzen 5-10 x wiederholen.

@ Diese Serie a 5-10 Wiederholungen ein zweites Mal
durchfiihren, dazwischen 5 Minuten Pause.

Entscheidend ist: Die Muskeln sollten bei jeder Serie
ca. 40 Sekunden lang ,brennen”; ohne diese leichten
Schmerzen kein Muskelwachstum.

Wichtig: Diese Ubung jeden 2. Tag durchfiihren.

Die vorgestellten Ubungen sind eine Auswahl
aus dem , Fiinf Esslinger”-Programm.

Siehe www.privatpraxis-dr-runge.de




Dle FUﬂf ESS|ingeI' (nach Dr. Martin Runge)

Ihr Trainingsprogramm

Esslinger: Balance zur Seite — Sturzprivention
Seitlicher Wiegeschritt in den Einbeinstand

Ausgangsstellung: Aufrecht in leichter Gratschstellung.
Die FiiRe stehen mehr als schulterbreit auseinander.

@® Seitliche Verlagerung des Korpergewichts auf ein
Standbein, das andere , Spielbein” wird angehoben.
Der Einbeinstand wird 4 Sekunden eingehalten.

@® Dann Verlagerung mit breitem Schritt zur Seite
auf das andere Bein, dort ebenfalls 4 Sekunden
Einbeinstand einhalten.

@® Jeden Tag 5x 1 Minute lang, das ist wirkungsvoller
als einmal 5 Minuten.

Entscheidend ist: Die Fliehkraft des Korpers zur Seite
wird aufgefangen. Unbedingt versuchen, jeweils 4 Sekun-
den lang stehen zu bleiben.

Esslinger: Dehnung der Muskelfaszien —
Lockerung der Riickenmuskeln ’

Ausgangsstellung: Sicherer Stand vor einer
Kiste oder einem Hocker, Knie gestreckt.

@® Langsam tiber 4 Sekunden Rumpf nach vorne beugen
und Gewicht auf die Arme bzw. Kiste/Hocker verlagern.

@® Gewicht auf den Armen lassen, Katzenbuckel machen.

® Gebeugten Rumpf 8 Sekunden lang millimeterweise
hin und her bewegen. In Zeitlupe wieder aufrichten.

® 1-2 Minuten lang wiederholen, 5x pro Tag.

Entscheidend ist: Die Riickenmuskeln kdnnen nur dann
gedehnt werden, wenn sie durch das Auflegen des
Gewichts auf die Kiste den Rumpf nicht halten miissen.
Muskeln mit gedehnten Faszien werden besser ernahrt
und entwickeln seltener chronische Schmerzen.




Zwischen Stabilitdat und Mobilitat

Rktivierung von Ruckenmuskulatur

und Wirbelsaule

Osteoporose-Patienten, die eine spezielle Riickenorthese tragen,
berichten von Schmerzlinderung, einer Aufrichtung der Kérperhal-
tung und einer besseren Beweglichkeit.

In wissenschaftlichen Studien wurde nachgewiesen, dass spezielle
Riickenorthesen in der Lage sind, die Fehlstellungen der Wirbel-
sdule bei Osteoporose aufzuhalten oder gar zu verbessern.

In den Studien wurde eine Kraftigung der Riickenmuskeln gemessen.
Daran erkennt man, dass die speziellen Osteoporose-Riicken-
orthesen Muskeln aktivieren und dadurch die Wirbelséule starken.

Diese positive Wirkung kann {ber die verbesserte Kérperwahr-
nehmung erkl&rt werden.

Individuelle Anpassung — BORT Generation
Osteoporose-Orthesen unterstiitzen die
Osteoporose-Therapie

Um eine bestmdgliche Wirkung erzielen zu kénnen, ist es wichtig,
die Riickenorthese durch einen Qrthopédie-Techniker in einem
Sanitatshaus individuell anpassen zu lassen.

Dort werden Sie auch im Falle einer Nachjustierung an der
Orthese kompetent beraten.

Wie lange soll eine Osteoporose-Orthese
getragen werden?

Positive Wirkungen treten schon ein, wenn eine Osteoporose-
Orthese einige Stunden am Tag getragen wird.

Die Tragedauer héngt vom einzelnen Patienten ab und muss mit
der Arztin oder dem Arzt besprochen werden.

s N

Die Vorteile:

® Aufrichtung des Oberkérpers und
Starkung der Rumpfmuskulatur

@® Verbesserung der Kdrperhaltung
@® Linderung von Schmerzen

@® Erleichterung beim Atmen

@® Hilfe fiir verbesserte Balance
@® Verbesserung der Kdrperwahrnehmung
® Verbesserung der Lebensqualitat




BORT Generation

Osteoporose-Orthese

Aufrichten, mobilisieren, Muskulatur starken.

Gezielt zur Osteoporose-Therapie entwickelt

Die BORT Generation Osteoporose-Orthese besteht aus einer

stabilisierenden Aluminiumschiene und einem einfach zu hand-

habenden Gurtsystem. Die Orthese tragt wenig auf, ist leicht und STABILISI ERENDE ALUMINIUM-

angenehm zu tragen. Sie wird rucksackahnlich auf der Kleidung RUCKENSCHIENE MIT
ANATOMISCHER FORMGEBUNG

getragen, verbessert die Kdrperwahrnehmung und fiihrt zu einer

aufrechteren Haltung.

SCHULTERGURTE
MIT POLSTER
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DORSALE UMLENKUNG

UMLENKVERSCHLUSSE DER SCHULTERGURTE
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Osteoporose Osteoporose
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Ihr kompetenter Ansprechpartner fur die Versorgung
mit BORT Bandagen und Orthesen (lhr Handlereindruck)

Dr.med Jurgen Wacker, Dr. med. Stefan Vogt

Praxis fUr Orthopddie @ Unfallchirugie/PRM
Ambulantes, osteologisches Schwerpunktzentrum DVO
Bocksgasse 2

73525 Schwdbisch Gmind

Tel.: +49 (0)7171 9080910
E-Mail: praxis@sport-docs.de

BORT. Das Plus an lhrer Seite.® BORT. Das Plus an lhrer Seite.”



