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OSTEOPOROSE
kann auch als Folge
anderer Erkrankungen
auftreten.

LEBEN MIT
OSTEOPOROSE

Die 9 Saulen der Osteoporosetherapie

Durch eine optimale Kombination der folgenden neun

Behandlungsséulen kann jede Patientin und jeder Patient gut

mit dieser Erkrankung leben:

. Medikamente

. Sturzprophylaxe

. Selbsthilfe

. Bewegungstherapie

. Knochengesunde Ernahrung

. Rehabilitation

. Schmerztherapie

. Kyphoplastie/Vertebroplastie
. Huftprotektoren

Gilt fur alle
Betroffenen
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Nach
Briichen

Durch eine Anpassung lhres Lebensstils, die regelméaBige
Einnahme lhrer Medikamente und fundierte Informationen
Uber die Therapiemdglichkeiten kénnen Sie den Krank-
heitsverlauf positiv beeinflussen und das Fortschreiten der
Osteoporose verhindern.

WICHTIG FUR DIE
LEBENSQUALITAT

Durch chronische Erkrankungen bedingte
Einschrankungen im taglichen Leben
kénnen bewaltigt werden.

Das aktive Engagement in einer Osteoporose-Selbsthilfegruppe

ist ein wichtiger Bestandteil einer erfolgreichen
Osteoporose-Therapie.

Internationale wissenschaftliche Leitlinien empfehlen die
Teilnahme an den Aktivitdten von
Osteoporose-Selbsthilfegruppen.

Studie
Mitglieder von Selbsthilfegruppen...
Mitglieder von Selbsthilfegruppen profitieren vom

gegenseitigen Erfahrungsaustausch und sind Utber ihre
Krankheit besser informiert als andere Betroffene.

Gehen aktiv gegen ihre Krankheit vor.

Werden durch die Gemeinschaft motiviert, am Ball zu
bleiben.

+ Bewadltigen ihre Krankheit insgesamt besser als andere
Betroffene.

(Erle, 2012, Sporthochschule Kéin)

Die Mitglieder einer Selbsthilfegruppe unterstitzen sich
gegenseitig und haben Zugang zu wissenschaftlich
fundierten Informationen.

Selbsthilfegruppen kénnen Ihnen dabei helfen, lhre
Lebensqualitéat zu erhalten, indem sie Ihr Verstandnis fir die
Krankheit verbessern und Sie mit wichtigen Informationen
versorgen.

LEBEN MIT
OSTEOPOROSE?

SELBSTHILFE
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OSTEOPOROSE SELBSTHILFE OSTERREICH

KEINE CHANCE FUR OSTEOPOROSE

Osteoporose

Werden Sie selbst aktiv und treten Sie einer
Selbsthilfegruppe in lhrer Ndhe bei.

Osteoporose-Selbsthilfegruppen bieten lhnen:

P Informationen und Schulungen

Die Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe verbessert das
Versténdnis fUr die vielfaltigen Aspekte der Osteoporose.
Ein Expertenbeirat liefert unabhéngige und geprifte
Informationen zu Vorsorge und Behandlung.

Patienteninformation
Ein nUtzlicher

Ratgeber
P Erfahrungsaustausch fiir Ihre
Ihre Erfahrungen sind wertvoll! Der Austausch mit anderen .
Betroffenen und Angehorigen ist ein zentraler Bestandteil der KnOChengesundhelt

Selbsthilfe. Nur Mitbetroffene kénnen Erfahrungen aus erster
Hand teilen und hilfreiche Tipps weitergeben.

P> Beratung und Unterstiitzung

Selbsthilfegruppen bieten Unterstiitzung bei der Umsetzung
der neun Saulen der Osteoporosetherapie.

P Gemeinsame Aktivititen

Ein vielféltiges Angebot gemeinsamer Freizeitaktivitdten wie
Schwimmen, muskelstarkendes Turnen, Heilgymnastik,
Wandern sowie Kochkurse, Schmankerl- und Krauterausfliige
wird von den Gruppenmitgliedern je nach Bedarf und Interesse
organisiert.
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WAS IST
OSTEOPOROSE?

KNOCHENSCHWUND

WIE KANN MAN
OSTEOPOROSE FESTSTELLEN?

SYMPTOME

WAS TUN BEI
OSTEOPOROSE?

THERAPIE & PRAVENTION

WAS TUN BEI
OSTEOPOROSE?

THERAPIE & PRAVENTION

WIE ERKENNE ICH
OSTEOPOROSE?

SYMPTOME

Im Fall einer Osteoporose geht der

Knochenabbau iiber das normale Maf3
hinaus.

Osteoporose ist eine Erkrankung, die
durch eine verringerte Knochendichte
und den UbermaBigen Abbau der
Knochenmasse gekennzeichnet ist. Sie
entsteht, wenn die Knochenmasse
schneller abnimmt, als der Kérper sie
erneuern kann.
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Jeder Mensch verliert mit zunehmendem Alter an
Knochendichte und somit auch an Knochenstérke.

Der Knochen verliert an Festigkeit und Stabilitdt, wodurch
das Knochengerust anfalliger fur Briiche wird.

Am haufigsten betroffen sind die Wirbelkdrper, der
Oberschenkelhals und der Unterarm. Wirbelkdrper
konnen brechen oder sinken ein. Betroffene Knochen
kdnnen bereits bei geringer Belastung oder einfachen
Stlrzen brechen.

Die Haufigkeit von Osteoporose wird
weitgehend unterschatzt.

Laut WHO gehdrt Osteoporose weltweit zu den zehn haufig-
sten Erkrankungen.

Alle drei Sekunden erleidet weltweit jemand einen
Knochenbruch durch Osteoporose.

In Osterreich sind etwa 700.000 Menschen betroffen.

Studien zeigen, dass eine von drei Frauen und einer von flnf
Méannern Uber 50 Jahren im Laufe ihres restlichen Lebens
eine Fraktur aufgrund von Osteoporose erleiden.

Osteoporose ist weder eine ,Alterserscheinung” noch eine
sFrauenkrankheit” — sie kann Frauen und Méanner jeden
Alters betreffen.

Eine umfassende arztliche Abklarung
erfolgt in vier Stufen:

1. Durch eine umfangreiche Befragung (Anamnese) stellt lhr
Arzt zunéchst die Risikofaktoren fest.

2. AnschlieBend wird im Rahmen der Erstuntersuchung eine
Roéntgenaufnahme der Brust- und Lendenwirbelsdule
angefertigt.

3. Anhand dieser Rdntgenbilder wahlt Ihr Arzt die optimale
Lokalisation fiir die anschlieBende Knochendichtemessung
aus - Ublicherweise an der Wirbelsaule, am
Oberschenkelhals oder am Unterarm.

4. Durch eine Blutabnahme (Labor) kénnen moglicherweise
bestehende Erkrankungen erkannt werden, die zu einer
sekundéren Osteoporose flihren kénnen.

Die Knochendichtemessung nimmt - bei richtiger
Anwendung - eine zentrale Rolle in der Diagnose und
Therapiekontrolle der Osteoporose ein.

Der weltweite Goldstandard ist die Knochendichtemessung
mittels DEXA (Dual-Energy-X-Ray-Absorptiometry), einer
speziellen Form der Réntgenuntersuchung mit geringer
Strahlenbelastung. Alternativ stehen QCT und pQCT
(Quantitative Computertomographie) zur Verfligung.

Ultraschallmessmethoden erfiillen nicht die Kriterien einer
Knochendichtemessung und sind weder fur die Diagnose noch
fur die Therapiekontrolle geeignet.

Eine erfolgreiche Osteoporosetherapie
basiert auf folgenden Grundpfeilern:

Osteoporose ist keine schicksalhafte Erkrankung, die ohne
medizinische GegenmaBnahmen hingenommen werden
muss.

P Medikamente

Osteoporose kann mit Medikamenten erfolgreich behandelt
werden. lhr Arzt verschreibt lhnen ein individuell abgestim-
mtes Medikament. Weitere Informationen erhalten Sie unter
office@osteoporose-selbsthilfe.org.

P Lebensstil

Durch gezielte Anpassungen |hres Lebensstils kénnen Sie
maBgeblich zu lhrer Knochengesundheit beitragen.

P Knochengesunde Ernidhrung

Durch eine ausreichende Kalziumzufuhr kann ein gesunder
und kraftiger Knochen aufgebaut und erhalten werden.

Eine unzureichende Proteinzufuhr wirkt sich nachteilig auf die
Knochenentwicklung und den Erhalt der Knochenmasse aus.

P Vitamin D

Um das aufgenommene Kalzium verwerten zu kénnen,
bendtigt der Kérper ausreichend Vitamin D. Dieses wird bei
Sonneneinstrahlung direkt auf die Haut in der warmen
Jahreszeit vom Kdérper selbst gebildet.

Ein kleiner Teil kann zudem Uber die Nahrung, beispielsweise
durch Fisch, aufgenommen werden. Um jedoch das ganze
Jahr Uber gut versorgt zu sein, empfiehlt sich, insbesondere
im Winter, die Einnahme von Vitamin-D-Praparaten.

Wichtig! Die konsequente Einhaltung der verschriebenen
Osteoporosetherapie ist die Voraussetzung fiir ein mobiles und
unabhangiges Leben bis ins hohe Alter.

p» Bewegung

Bewegung spielt eine entscheidende Rolle beim Aufbau und
Erhalt der Knochen.

Wer nicht trainiert, kann pro Jahr bis zu 5 % seiner Muskel-
und damit auch seiner Knochenmasse verlieren. Achten Sie
auf einen ausgewogenen, individuell angepassten Bewe-
gungsmix aus Kraft- und Ausdauertraining.

Mindestens dreimal pro Woche sollten Sie eine halbe Stunde
fur lhr Training einplanen. So bleiben Ihr Kérper gesund und
Ihre Knochen stark.

P> Sturzprivention

Die Zahl der Stirze steigt mit zunehmendem Alter
Uberdurchschnittlich. Die meisten Oberschenkelhals- und
Unterarmfrakturen entstehen durch Stirze.

Durch gezielte MaBnahmen wie eine angepasste Wohn-
raumgestaltung (helle Beleuchtung, rutschsichere Teppiche),
geeignetes Schuhwerk und regelmaBige Sehtests lassen sich
Stirze — und damit oft schwerwiegende Knochenbriiche —
vermeiden.

Zudem koénnen Sie den Krankheitsverlauf positiv beeinflus-
sen und das Fortschreiten der Osteoporose verhindern,
indem Sie lhren Lebensstil anpassen, auf eine knochenge-
sunde Erndhrung achten und die Therapie konsequent
einhalten.

Typische Beschwerden, die meist erst nach
Wirbelkoérpereinbriichen auftreten, sind:

+ chronische Rickenschmerzen

* Muskelverspannungen

+ blitzartige Schmerzattacken an der Wirbelséule
+ vermehrte Faltenbildung am Riicken

» zunehmende Vorwdlbung des Bauches ohne
Gewichtszunahme

+ Abnahme der KérpergroBe

Osteoporose ist eine schleichende Erkrankung, die Uber
viele Jahre hinweg unbemerkt und véllig schmerzfrei
verlaufen kann.

DESHALB: Gehen Sie rechtzeitig zur Vorsorgeuntersuchung
und testen Sie Ihr Risiko.

FRAX® - Test!

Sie kdnnen |hr persénliches Osteoporose-Risiko vorab mit
einem international standardisierten Online-Test Uberprufen.

Scannen Sie hierzu einfach den QR-Code mit
Ihrem Handy oder gehen Sie auf
www.osteoporose-selbsthilfe.org
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Scan me!

" https.//frax.shef.ac.uk/FRAX/index.aspx



