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Leitlinienduell
Behandlungsansätze in der Menopause

Dr. Ursula RitzDr. Olivia Pojer

Peri-und Postmenopause 

Symptome

❖ Vasomotorische Symptome - Hitzewallungen, 
Schweißausbrüche

❖ Schlafstörungen

❖ Stimmungsveränderungen (Niedergeschlagenheit, 
Depression)

❖ Urogenitale Symptome (vaginale Trockenheit, 
Belastungsinkontinenz)

❖ Sexuelle Probleme (Libidoverlust)
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Klimakterische Beschwerden

• 75% aller peri-oder postmenopausalen Patientinnen leiden unter 
zumindest 1 Symptom.

• Die durchschnittliche Dauer der Beschwerden beträgt 7,4 Jahre!

Estradiol (E2)mangel

• Störung der Thermoregulation/Hitzewallungen

• Trockene Haut

• Zyklusstörung

• Osteoporose

• Libidoverlust

• Schlafstörung

• Haarausfall, brüchige Nägel

• Vermehrte Gesichtsbehaarung

• Erschöpfung

• Herzrhythmusstörungen

• Depressive Verstimmung
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Estriol(E3)mangel

• Trockene Haut und Schleimhaut

• Rez. Scheidenpilzinfektionen

• Beschwerden der oberen Atemwege

• Infektanfälligkeit

• Reizdarm/Reizblase/Blasenentzündungen

• Magenschleimhautentzündungen

• Zahnfleischbluten

• NNH-Entzündungen

• Fertilitätsstörungen (Plazentainsuffizienz)

Progesteronmangel

• Blutungsstörungen

• PMS, Mastodynie

• Zysten, Myome

• Gewichtszunahme

• Zyklusabhängige Kopfschmerzen

• Libidoverlust

• Schlafstörungen

• Insulinüberschuss

• Infektanfälligkeit

• Kalte Hände und Füße

• Depressio, Ängste, Reizbarkeit

• Ödeme
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Estrogendominanz

• PMS, Mastodynie, Zysten

• Erhöhtes MammaCa Risiko

• Endometriose

• Myome

• Ovarialzysten

• Ödeme, Gewichtszunahme

• Blutungsstörungen

• Migräne

• Autoimmunerkrankungen

• Schilddrüsenfunktionsstörung

• Allergien

Therapeutische Intervention

❖ Hormonelle Behandlungen (oral, transdermal)

❖ Nicht hormonelle Behandlungen

❖ Nicht pharmakologische Interventionen 
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Nebenwirkungen HRT

❖ Blutungsstörungen

❖ Thrombosen

❖ Erhöhtes Risiko für MammaCa

❖ Erhöhtes Risiko für EndometriumCa bei Langzeit HRT (> 5 
Jahre)

❖ Erhöhtes Risiko für OvarialCa

❖ Die vaginale E3 Gabe erhöht das Risiko nicht!

❖ HRT kann das Risiko für kolorektale Ca senken
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Kontraindikationen HRT

❖ MammaCa

❖ Thrombembolische Erkrankungen (Thrombosen,  Lungenembolie, 
Myokardinfarkt)

❖ Akute Lebererkrankungen

❖ Porphyria cutanea tarda
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Leitlinie 
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Weniger Symptome bereits nach drei 
Wochen

• Insgesamt 70 Patientinnen aus neun dänischen Hausarztpraxen wurden 
per Los entweder der Interventions- oder der Kontrollgruppe zugeteilt. 
Erstere erhielten einmal wöchentlich über fünf Wochen eine 
standardisierte Therapie (insgesamt acht Akupunkturpunkte). Die 
zehnminütigen Sitzungen wurden von Hausärzten durchgeführt, die 
durchschnittlich seit 14 Jahren Western Medical Acupuncture prakti-
zierten. Im Kontrollarm verzichtete man auf eine Schein-Behandlung, 
um einen möglichen Placeboeffekt zu vermeiden. Die 
einzelnen Symptome wurden anhand des MenoScore-
Fragebogens (11 Skalen) erfasst.

• Bereits nach drei Wochen Kurzakupunktur litten die Frauen im 
Gegensatz zur Kontrollgruppe deutlich weniger unter Hitzewallungen. 
Auch andere Beschwerden wie Tag- und Nachtschweiß, allgemeines 
Schwitzen, Schlafstörungen, emotionale Verletzlichkeit sowie Haut- und 
Haarprobleme verbesserten sich. Nach sechs Wochen gaben 80 % der 
Frauen an, dass ihnen die Behandlung geholfen habe.
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Leber-Qi-
Stagnation

Leber Blut 
und Herz-
Blut Mangel

Hitze im FK Magen
und Dickdarm

Schleim Hitze im 
FK
Magen und 
Gallenblase

Nieren Yin-
Mangel 
mit Leere-
Hitze

Yin verankert Yang 
nicht

Nieren Yin und Yang 
Mangel
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Schlafstörung

Hitzewallungen
Stimmung

Veränderungen der Körpersilhouette

Schleim-/Hautveränderungen

Kognitive Defizite

Trockenheit

Virilisierungserscheinungen

Nervosität

Depressio

Reizbarkeit

Gelenk-und Muskelschmerzen

Libidoverlust

Harninkontinenz

Harnwegsinfektionen
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• Methods: Patients suffering from menopause-syndrome were recruited from the TCM-
outpatient clinic of the University of Duisburg-Essen in Germany (35 subjects) and from 
the Shuguang Hospital Affiliated to Shanghai University of Traditional Chinese Medicine in 
China (35 subjects). The Kupperman-Index for tracing menopausal symptoms was applied. 
The complete TCM-diagnosis was carried out by the same investigator in China as well as 
in Germany. Testosterone and estrogen blood samples were collected once from every 
woman.

• Results: There were significant differences in specific symptoms of the Kupperman-Index, 
such as a higher prevalence of formication and depression in German menopausal women; 
whereas Chinese menopausal women suffered significantly more from vertigo, headache 
and paraesthesia symptoms. Concerning TCM-diagnosis, Kidney-yang deficiency was 
diagnosed in 51.43% of the German women in contrast to 5.71% of the Chinese women; 
17.14% of the German women were diagnosed as having Kidney-yin deficiency compared 
to 74.29% of the Chinese women. The German women showed significantly lower mean 
hormone levels for testosterone compared to the Chinese women (P<or=0.0005).

• Conclusions: German and Chinese menopausal women do not show different prevalence 
but have different patterns of menopausal symptoms. Furthermore, from a TCM point of 
view, German women suffer more from Kidney-yang deficiency whereas Chinese women 
suffer more from Kidney-yin deficiency syndrome. These results are supported by 
significantly lower levels of testosterone in German women compared to Chinese women, 
which, in TCM, is a characteristic of yang deficiency.
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Chinesische Kräuter
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• Erklären kann man die eher günstigen Effekte von Soja bzw. 
Isoflavonen einerseits durch ihre selektive Östrogenrezeptor-
modulierende (SERM)- Eigenschaft. Bei niedrigem endogenem 
Östrogenspiegel wirken sie als schwache Östrogen-Agonisten, bei 
höherem endogenem Östrogenspiegel als Antagonisten. Im letzten 
Fall können sie die tumorfördernde Wirkung von Östradiol inhibieren. 
Eine weitere Erklärung liegt darin, dass beim Östrogenrezeptor ein α-
und ein β-Typ unterschieden werden. Vereinfacht ausgedrückt haben 
beide entgegengesetzte Wirkungen. Während über ERα proliferative 
und tumorfördernde Effekte auf Brustzellen vermittelt werden, 
hemmt ERβ in der Regel die ERα- und die Androgenrezeptor(AR)-
Funktion sowie das Zellwachstum von Brust- und 
Prostatakarzinomzellen [19]. Viele Phytoöstrogene, insbesondere 
Sojaisoflavone, binden stärker an ERβ als an ERα, so dass damit 
tumorhemmende Effekte erklärt werden können
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Bioidente Hormone

❖ = naturidente oder bioidentische Hormone

❖ Verschreibungspflichtige pharmazeutische Wirkstoffe, welche mit 
den natürlichen Hormonen des Menschen strukturell und 
funktionell identisch sind.

❖ Entstehung aus Diosgenin - pflanzlich (Yamswurzel) - Synthese im 
Labor (standardisierter Herstellungsprozess)

❖ In erster Linie transdermale Applikation

Bioidente Hormone

• Diagnose der Steroidhormone im Speichel

• Regelmäßige Kontrollen (3-6 Monate)

• Individualisierte Verschreibung möglich

• Korrekt verordnet sollten keine NW auftreten

• Immer in Kombination mit Mikronährstoffen (Labortests)
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HRT - Facts and Myths

• Ist einer HRT bei prematurer Ovarialinsuffizienz empfehlenswert?

Premature Ovarialinsuffizienz

• HRT oder Pille bis zum natürlichen Menopausenalter!

• Erhöhe Risiko für Osteoporose und kardiovaskuläre Erkrankungen
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HRT - Facts and Myths

• Soll einer 55-jährigen Frau mit manifester Osteoporose eine HRT 
angeboten werden?

Osteoporose

❖ Eine HRT führt zu einer signifikanten Erniedrigung Osteoporose 
assoziierter Frakturen

❖ Primär antiresorbtive Therapie: Alendronat, Bazedoxifen, 
Denosumab, …

❖ Bei Behandlung mit Östrogenen wegen vasomotorischer 
Symptome ist keine zusätzliche antiresorbtive Therapie 
erforderlich 
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HRT - Facts and Myths

• Kann eine HRT zur Behandlung einer Harninkontinenz empfohlen 
werden?

Harninkontinenz

❖ Eine Vaginale Hormonanwendung kann eine HI    
verbessern

❖ Eine systematische Hormonersatztherapie kann zum  
Auftreten oder Verschlechtern einer Harninkontinenz 
führen!

❖ Beckenbodentraining!
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HRT - Facts and Myths

• Sollen wir einer Patientin nach MammaCa eine hormonelle Therapie
einer vaginalen Atrophie anbieten?

• Östradiolgabe (E3 transdermal) gilt als unbedenklich

Mikronährstoffe und Hormone

• Einige Mikronährstoffe dienen als Co-Faktoren in der 
Hormonsynthese. 

• Entscheidend für eine erfolgreiche Hormonproduktion ist nicht die 
äußere Umgebung, sondern die Ausstattung innerhalb der Zelle: 
Enzyme, Co-Faktoren..

• Nährstoffmängel können ursächlich für Hormonmangelzustände sein.

47

48



05.06.2023

25

Mikronährstoffe als Cofaktoren

• Vitamin C: Cortisol, DHEA, Noradrenalin, Dopamin, Adrenalin

• Vitamin B5: Cortisol, Serotonin, Melatonin

• Vitamin B6: Serotonin, Melatonin, Adrenalin, Noradrenalin, Dopamin, GABA

• Vitamin B12: Adrenalin, Serotonin, Dopamin

• Folsäure: Adrenalin, Dopamin, Serotonin

• Magnesium: Dopamin, Glutamat, Insulin

• Zink: Testosteron, Dopamin, Insulin, Schilddrüsenhormone

• Selen: Umwandlung von Thyroxin in Trijodthyronin

•

Ernährung und Hormone

• Estrogene: Äpfel, Hülsenfrüchte, Himbeeren, Kirschen, 
Kürbis(kerne), Oliven(öl), Salbei, Besam, Preiselbeeren, Rotklee, 
Hopfen, Soja, Brokkoli, Champignons, Hafer, Mandeln, Granatapfel, 
Papaya, Erdnüsse, …

• Progesteron: Yamswurzel, Buchweizen, Kakao, Kaffee, Leinsamen

• Testosteron: Petersilie, Saathafer, Granatapfel, Gelee Royale, Maca, 
Ginseng

• Melatonin: Pilze, Reis, Mais, Weizen, Hafer, Gerste, Cranberrys, 
Linsen, Kidneybohnen, Sauerkirschen, getrocknete Tomaten, 
Paprika,…
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