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LIEBE PATIENTIN,

fur einige von Ihnen waren die Wechseljahre bis vor Kurzem wahrscheinlich
noch kein Thema. Und jetzt sind sie pl6tzlich da — inklusive Hitzewallungen,
Schlafstdrungen und depressiver Verstimmungen.

Doch was passiert da eigentlich in Inrem Kdrper? Wieso spielen die Hormone
verriickt? Und welche kérperlichen und seelischen Symptome kommen
tats&chlich durch die hormonellen Umstellungen?

Darliber méchten wir Sie gerne in dieser Broschire aufklaren. Sie soll lhnen
dabei helfen zu verstehen, was die Wechseljahre genau sind und was alles
damit zusammenhangt. Bitte beachten Sie dabei, dass dieser Ratgeber kein
ausflhrliches arztliches Gespréch ersetzt. Sprechen Sie bei Fragen oder beim
Auftreten von Beschwerden jederzeit Ihre Arztin/lhren Arzt an.

Mehr Informationen Uber die méglichen Behandlungsoptionen von wechsel-
jahresbedingten Symptomen, insbesondere jeweilige Vorteile individueller
Therapievarianten, finden Sie zudem im zweiten Teil der Ratgeberreihe

»1herapien gegen Wechseljahresbeschwerden — Nutzen und Risiken®.

Viel SpaB beim Lesen!

GEDEON RICHTER



BEDEUTUNG DER WECHSELJAHRE

Auf den ersten Blick mégen die Wech-
seljahre, auch Klimakterium genannt,
keinen wirklichen Sinn haben. Zu lastig
sind in vielen Féallen die Beschwerden,
unter denen die betroffenen Frauen
leiden. Was sie dabei vergessen, ist,
dass die Wechseljahre einen wichtigen
Abschnitt im Leben einer Frau abschlie-
Ben — namlich die Phase, in der sie in
der Lage ist, Kinder zu bekommen.

Das heif3t, die Wechseljahre sind eine
natirliche Umstellung des Korpers, bei
der er eine bis dahin wichtige Funktion —
die Fruchtbarkeit — einstellt.

Interessant dabei ist, dass der
Mensch eines der wenigen Lebe-
wesen in der Natur ist, bei dem es zu
diesem Prozess kommt. Selbst wenn
man sich die Saugetiere anschaut,
findet man kaum ein Tier, das die
Wechseljahre durchlebt. So kénnen
sich Hunde, Katzen, Pferde, Schweine
und auch andere Tierarten, wie Vogel
oder Reptilien, bis ins hohe Alter
fortpflanzen.

Warum also die Wechseljahre beim
weiblichen Menschen? Typisch fir
Sé&ugetiere ist, dass die Jungtiere
intensiv umsorgt werden, so lange,
bis sie selbststandig sind und allein

~
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in der Welt zurechtkommen. Je nach
Tierart dauert dies zwischen weni-
gen Wochen und drei Jahren. Aber
auch hier bilden wir eine Ausnahme:
Ein Menschenkind kommt ziemlich
unselbststandig auf die Welt und ist
lange auf die Hilfe und Unterstttzung
der Eltern angewiesen. Bis ein Kind
dann bereit ist, ein eigenstandiges
Leben zu beginnen, vergehen heut-
zutage in der Regel mindestens 14
bis 16 Jahre.

Enge Mutter-Kind-Bindung

Sowohl von S&ugetieren als auch

vom Menschen ist bekannt, dass die
Bindung zwischen Mutter und Kind
sehr eng ist. Stirbt das Muttertier zu
friih, kann dies schlimme Folgen flr
das Junge haben. Im schlimmsten Fall
ist es nicht Uberlebensfahig.

So extrem ist es beim Menschen zwar
nicht, dennoch sind die Wechseljahre
diesbezliglich quasi eine Art Schutz:
Die Fahigkeit der Mutter zur weiteren
Fortpflanzung wird begrenzt. Das

hat Vorteile flir inre Gesundheit und
ermdglicht es ihr, auch den letztge-
borenen Nachwuchs groBzuziehen.
Anders gesagt: So kann die Mutter die
lange Phase, bis das letzte Kind aus

dem Haus ist, gut durchstehen und
daflrr sorgen, dass der Nachwuchs
eigenstandig in sein eigenes Leben
starten kann.

Auch wenn die Wechseljahre nach
dieser Theorie also einen gewissen
biologischen Sinn haben, sind damit
—von den hormonellen Umstellungen
abgesehen — weitere emotionale
Verénderungen verbunden. So leiden
viele Frauen gerade nach dem Auszug
des jingsten Kindes
unter dem soge-
nannten ,Empty
Nest“-Syndrom.
Das heiBt, zu
den mdglichen

koérperlichen Belastungen der Wech-
seljahre kommt die seelische Belas-
tung, eben jetzt nicht mehr Mutter zu
sein. Die Frau féllt dann nicht selten in
ein seelisches Loch, flhlt sich tUber-
flussig und ungeliebt und benétigt
wieder einen neuen Sinn im Leben.

Spéate Schwangerschaften

Ein weiteres Problem der heutigen
Zeit: Viele Frauen bekommen erst
sehr viel spéater Kinder, als es noch
vor einigen Jahren der Fall war. Da-
mals waren die Mtter selbst noch
relativ jung, wenn die Kinder ihrer-
seits in einen neuen Lebensabschnitt
kamen — die Pubertat. Heute kommt
es immer dfter vor, dass die Pubertat
des Kindes mit den Wechseljahren der
Mutter zusammenfallt. Da insbe-
sondere das Kind in dieser Zeit sehr
anstrengend sein kann, braucht die
Mutter wiederum starke Nerven — eine
Herausforderung, wenn sie zusatz-
lich von Wechseljahresbeschwerden
geplagt ist.

Umso wichtiger ist es also, dass
Sie gut durch die Wechseljahre
kommen, mit mdglichst wenigen
korperlichen Beschwerden und
seelisch stabil. Dann steht einem
entspannten neuen Lebens-
abschnitt nichts im Wege.



TABUTHEMA WECHSELJAHRE

Inzwischen sind die Wechseljahre
medizinisch belegt. Das war nicht
immer so. Dazu kommt, dass sie fir
viele Frauen immer noch ein Tabuthema
sind. Beides hat vor allem historische
Hintergrinde. Denn noch bis in die
zweite Hélfte des 20. Jahrhunderts
wurden die Beschwerden der betrof-
fenen Frauen entweder nicht ernst
genommen oder falsch interpretiert.

Der Blick auf die
historischen Hinter-
grunde erklart, warum
Wechseljahre bei vielen
Frauen immer noch

, labu-Jahre® sind!

Friher wurden die Wechseljahre haufig
als Zustand korperlicher Schwache
und emotionaler Instabilitédt verharm-
lost. Erstmals in der westlichen Welt
und der medizinischen Fachliteratur
wurden 1837 Symptome in dem Buch
,On the Diseases of Females“ (Uber
die Krankheiten der Frauen) bschrie-
ben. Allerdings wurde dort statt
Versténdnis nur Besorgnis geduBert.
Die Monatsblutung sei ,ein Abfluss
stindiger Koérperflussigkeiten (Gift-
stoffe), welche Krankheiten hervorru-
fen kénnen, wenn sie nicht abgefiihrt

werden.” Dieser Prozess fiele mit dem
Ausbleiben der Regelblutung aus.

Gegen Ende des 19. Jahrhunderts
wurden Beschwerden dann als ,unan-
genehme Symptome“ geschildert, die
yalarmierend und schmerzhaft sind,
haufige traurige Folgen nach sich
ziehen, jedoch selten letal (t6dlich)
sind.” Auch ,Hitzewallungen, gefolgt
von Schwitzen, dann von einem Kélte-
schauer, sind Symptome der Wech-
seljahre.” — so ein Teil von Beschrei-
bungen, in denen auch psychische
Beschwerden vorkamen. Allerdings
war der erste Erkldrungsansatz leider
falsch: ,Wenn sich der Blutfluss

zum Uterus verandert, ist dies daflr
verantwortlich, dass das Blut zum
Kopf oder zu anderen Kdrperregionen
umgeleitet wird.“

An diesen abwegigen Vermutungen
anderte sich auch zu Beginn des 20.
Jahrhunderts nichts. Erst 1929 wurde
ein erster Zusammenhang zwischen
Hitzewallungen und Hormonen der
Eierstécke in Betracht gezogen. Den-
noch wurde weiterhin vermutet, dass
sich Symptome mit einer ,,gesunden
Einstellung des Geistes” bessern
kdnnten. Schlimmer noch, wenn be-
zuglich der Beschwerden von ,,schwe-
rer Geistesgestortheit (Paranoia) oder
Melancholie” die Rede war.

Endlich Besserung?

Erst 1965 wurde der genaue Zusam-
menhang zwischen Wechseljahresbe-
schwerden und den Verdnderungen in
den Hormonspiegeln erkannt und die
entsprechenden Schllisse gezogen.
Das heiBt, die Mediziner diskutierten
die Vorteile einer Hormontherapie mit
Ostrogenen. Aber trotz dieses richti-
gen Ansatzes anderte sich nichts im
Denken der Gesellschaft.

Dazu hier nur ein Beispiel fir eine
vollig abwegige Aussage: ,,Ein offener
Mord kann eine relativ seltene Folge
der Menopause sein ... Sogar das
psychologische Aquivalent des
Mordes in Form zerbrochener
Familienbeziehungen und des Hasses
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zwischen Ehemann und Ehefrau ist
eine haufige Folge der menopause-
bedingten Verédnderungen. Medizini-
sche Statistiken kdnnen niemals die
erschiutternde Menge reinen Elends
ausdriicken, welches solchen Familien
durch die Nebenwirkungen der Meno-
pause auferlegt wird.“ (1966)

Erst die 1970er- und 1980er-Jahre
brachten die erhoffte Besserung,
sowohl durch vermehrte Forschung
als auch durch ein zunehmendes
Verstandnis. Endlich wurden die
Wechseljahre als ganz normale phy-
siologische Verédnderung im Leben der
Frau angesehen, &hnlich zur Pubertat.
Und die letzten zwei Jahrzehnte sorg-
ten dann endglltig dafir, Prozesse
und Zusammenhéange der Wechsel-
jahre zu verstehen und entsprechende
individuelle effektive Therapien zu
entwickeln.

Dennoch schamen sich viele betrof-
fene Frauen nach wie vor - sei es
fir unangenehme Symptome wie
Hitzewallungen oder flir das Gefiihl,

als nicht mehr fruchtbare Frau oder
Mutter keine Aufgabe im Leben zu
haben. Diesen negativen Geflihlen
und der Scham gilt es entgegenzu-
wirken, damit sich jede Frau trotz der
Wechseljahre wieder wohlfiihlen kann.



Modernes Frauenbild

Dass dieses korperliche Wohlbefin-
den sowie die anhaltende Leistungs-
féhigkeit auch mit zunehmendem
Alter wichtig sind, hdngt auch damit
zusammen, wie sich das Frauenbild

in den letzten Jahren gedndert hat.
Die Frau ist nicht mehr ,nur* Hausfrau
und Mutter, sondern macht auch be-
ruflich Karriere — oftmals erst oder erst
recht, wenn die Kinder aus dem Haus
sind. Nicht selten liegt der Karriere-
Héhepunkt um die 50 Jahre. Bekannte
Beispiele zeigen, dass Frauen sich in
diesem Alter noch vielen Herausforde-

rungen stellen und dementsprechend
leistungsféhig sein missen.

So wurde Angela Merkel mit 51 Jahren
Bundeskanzlerin — ein Job, bei dem
man sich nur schwer vorstellen kann,
dass er mit starken Wechseljahres-
beschwerden zu meistern ist. Aber
egal welchen Beruf frau hat, sie sollte —
wie Manner im Ubrigen auch —

trotz des Alterwerdens in der Lage
sein, den beruflichen und privaten
Alltag mit SpaB und Kraft so lange
sie méchte ausliben zu kénnen. Dazu
darf und kann sie sich den Wechsel-
jahresbeschwerden entgegenstellen!

WAS PASSIERT IN MEINEM KORPER?

»Das liegt an den Hormonen!“ — Wie
oft hort eine Frau diesen Satz wohl in
ihrem Leben? In der Pubertat, bei der
Menstruation, in der Schwangerschaft
und nicht zuletzt in den Wechseljah-
ren. Immer sind die Hormone schuld,
wenn das seelische Gleichgewicht
mal aus den Fugen gerat, sich die
Frau absurd verhalt oder der Kérper
verrlicktspielt. Aber was machen die
weiblichen Hormone denn nun tat-
sachlich? Welchen Einfluss haben sie
im K&rper und welche Rolle spielen
sie in welcher Lebensphase?

Hormone gibt es viele in unserem
K&rper. Zum Beispiel Adrenalin — ein
Hormon, das uns unter anderem

in Gefahrensituationen in Alarmbe-
reitschaft versetzt. Bei den Hormo-
nen, die Zyklus, Fruchtbarkeit und
Wechseljahre

bestimmen,
handelt es
sich um die
sogenann-

ten Ge-

schlechtshormone. Davon gibt es
drei Arten: die weiblichen Ostrogene
und die Gestagene (Gelbkdrperhor-
mone) sowie die ménnlichen Andro-
gene. Dabei produzieren Frauen in
gewissen Mengen auch Androgene
und Ménner auch Ostrogene.

Der weibliche Zyklus

Im Kérper einer Frau steuern die
Geschlechtshormone vor allem den
weiblichen Zyklus. Dafir findet von
der Menarche — der ersten Regel-
blutung eines jungen Madchens -

bis zu den Wechseljahren jeden
Monat ein Zusammenspiel verschie-
dener Hormone statt. Ziel dieses
Prozesses ist es, optimale Bedingungen
fur eine mogliche Schwangerschaft zu
schaffen.

Daran sind mehrere Organe beteiligt,
allen voran die Geschlechtsorgane,
also die Eierstdcke und die Gebarmut-
ter. Sie produzieren die Geschlechts-
hormone. Dazu kommt als regulie-
rendes Organ das Gehirn, genauer
gesagt das Zwischenhirn und die
Hirnanhangsdrise.

L

Ist eine Frau geschlechtsreif, werden
Botenstoffe aus dem Gehirn ausge-
schuttet, die die Geschlechtshormone
regulieren. Dadurch reifen in der
ersten Zyklushélfte die Eizellen in den
Eiblaschen (Follikeln) heran. Wahrend
dieser Reifung schiittet der Eierstock
Ostrogene (vor allem das Hormon
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Estradiol) aus, das flr den Aufbau der
Gebarmutterschleimhaut sorgt, damit
alles fur den Eisprung und die Einnis-
tung des befruchteten Eis vorbereitet
ist.

Nach circa 14 Tagen ist die Reifung der
Eizelle abgeschlossen, der Eisprung
wird wiederum durch Botenstoffe des
Gehirns ausgeldst: Etwa sechs Tage

wandert die Eizelle durch den Eileiter
zur Gebarmutter. Dabei kann sie in
den ersten 24 Stunden ihrer Wande-
rung von einer mannlichen Samen-
zelle befruchtet werden.

Das leere Eibldschen wandelt sich in
den sogenannten Gelbkérper um und

produziert nun das Gelbk&érperhormon.

Dieses Hormon (Progesteron) bereitet

die Gebarmutter auf die Einnistung
der Eizelle vor.

Ab dem Eisprung gibt es zwei mdgli-
che Szenarien: Wurde die Eizelle be-
fruchtet, nistet sie sich in der Gebéar-
mutterschleimhaut ein. Es wird weiter
Gelbkdrperhormon gebildet, dadurch
wird die Gebarmutterschleimhaut
umgebaut. So werden unter anderem
zur optimalen Versorgung des Fétus
BlutgeféBe angelegt. Gleichzeitig fuhrt
eine Rickmeldung an das Gehirn
dazu, dass kein weiterer Eisprung
erfolgt.

Bleibt eine Befruchtung der Eizelle
jedoch aus, stirbt sie ab. Der Gelbkor-
per bildet sich zurlick und produziert
weniger Hormon, wodurch die Gebar-
mutterschleimhaut abgestoBen wird.
Es kommt zur monatlichen Menstrua-
tionsblutung und der nachste Zyklus
beginnt.

Die Wechseljahre

Irgendwann kommt jede Frau in ein
Alter, in dem der Vorrat an Eizellen zu
Ende geht, der Hormonspiegel sich
verdndert und der geschilderte Zyklus
nicht mehr zuverlassig und gleichmé-
Big ablauft. Meist ist dies zwischen 45
und 55 Jahren, der genaue Zeitpunkt
lasst sich jedoch nicht vorhersagen
und kann individuell sehr unterschied-

lich sein. Bei allen betroffenen Frauen
veréndert sich der Hormonspiegel im
Blut, was gravierende Auswirkungen
auf den gesamten Kérper hat. Die
Eierstdcke beginnen mit etwa

40 Jahren zu ,altern“. Es reift nicht
mehr jeden Monat eine Eizelle zur
moglichen Befruchtung heran. Irgend-
wann ist die sogenannte ovarielle
Reserve dann erschdpft und es gibt
nicht mehr genug Eizellen. Als Folge
dieser Abnahme werden Eisprung und
Menstruation unregelmaBig und der
Spiegel von Ostrogen und Gelbkér-
perhormon schwankt sehr stark und
sinkt schlieBlich ab. Damit haben die
Wechseljahre begonnen.

Der Zeitpunkt der letzten Monats-
blutung — Menopause genannt -
lasst sich nur im Nachhinein genau
bestimmen. Damit ist die zyklische
Eierstockfunktion erloschen.

Ubrigens: Ihre fruchtbare Phase

ist erst dann endgiiltig abgeschlos-
sen, wenn Sie mindestens ein Jahr
lang keine spontane Regelblutung
mehr hatten. Solange im Eierstock
Eizellen verfiigbar sind, kénnen Sie
auch schwanger werden. Daher
sollten Sie auch bei unregelmasi-
gem Zyklus auf Verhiitung achten.
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DIE WECHSELJAHRE LASSEN SICH IN
FOLGENDE PHASEN EINTEILEN

e Als Pramenopause wird der Zeitraum vor dem Ausbleiben der
Menstruation bezeichnet. Hier verandern sich die Hormonspiegel
bereits, es treten aber meistens noch keine typischen Wechseljahres-
beschwerden wie z. B. Hitzewallungen auf. Die Monatsblutungen
werden immer unregelmaBiger und der Zyklus wird oft langer.
Starkere oder auch schwéchere (Zwischen-) Blutungen sind charak-
teristisch. In dieser Phase mit unregelmaBigem Eisprung wird vor
allem das Gelbkdrperhormon nicht in ausreichender Menge gebildet.

e Mit der Perimenopause stecken die Frauen mitten im
Wechsel: Die (")strogenproduktion nimmt ab, es kommt zu
starkeren Zyklusstérungen und eventuell zu typischen Wechsel-
jahressymptomen wie den bertchtigten Hitzewallungen in
unterschiedlicher Auspragung und Stérke.

e Nach der Menopause folgt die Postmenopause. Sie beginnt
definitionsgemaB ein Jahr nach der letzten spontanen Regelblutung.

Hormonspiegel

eeetty °°.. Ostrogen
Progesteron 00 '-....'.;-......,:,..." .
R L Y R YT
T T 1T 1T T T T 1T 1 1 1 1T 1T 1T ] T T 1T 7T1]
40 45 51 55 60 Alter 65

Pramenopause = vor

Pramenstruelle Beschwerden
- Brustspannen

- Kopfschmerzen

- Wassereinlagerung

- Reizbarkeit

- Stimmungsschwankungen

Zyklusstérungen

- Zu haufige Blutungen
- Starke Blutungen

- Verléangerte Blutungen
- Verlangerte Zyklen

Perimenopause = um die Menopause herum

Klimakterische Beschwerden

- Hitzewallungen

- Depressive Verstimmungen

- Kérperliche und geistige
Erschépfung

- Muskel- und Gelenkbeschwerden

Postmenopause = nach

Klimakterische Beschwerden

- Hitzewallungen

- Depressive Verstimmungen

- Schlafstérungen

- Sexualprobleme

- Trockenheit der Haut, der Harn-
und Geschlechtsorgane

- Kérperliche und geistige
Erschépfung

- Zu héaufige Blutungen
- Starke Blutungen
- Verlangerte Blutungen
- Dauerblutungen
- Schmier- und Zwischenblutungen
- Lange Pausen zwischen
den Zyklen

- Muskel- und Gelenkbeschwerden
- Harninkontinzenz

Verméannlichkeitserscheinungen
- Haarausfall
- Damenbart

Osteoporose



PHASE DER HORMONUMSTELLUNG

Wann genau eine Frau in die Wechsel-
jahre kommt oder wann die Eierstécke
ihre Funktion endglltig aufgeben,
lasst sich wie erwahnt nicht vorher-
sagen. Zumal es sich dabei nicht

um einen abrupten Prozess handelt.
Das heiBt, der Korper legt nicht einen
Schalter um und plétzlich ist alles
anders. Vielmehr vollzieht sich der
Wandel Uber einen langeren Zeitraum.

Hormonelle Achterbahn

Die allmdhlich nachlassende Aktivitat
der Eierstdcke beginnt damit, dass
der Eisprung nicht mehr regelméBig
erfolgt, also das Eiblaschen nur ver-
z6gert oder gestort heranreift. Damit
wird auch weniger Gelbkdrperhormon
gebildet. Zudem registriert das Gehirn
die verminderte Eierstockaktivitét und
versucht, dieser entgegenzuwirken,
indem es vermehrt Botenstoffe aus-
schittet, um die Eierstécke anzuregen.
Wahrend des Zyklus kann es dann zu
einer hormonellen Achterbahnfahrt
kommen:

Zu Beginn des Zyklus ist wenig Ostro-
gen vorhanden. Im weiteren Verlauf
nimmt es dann aber zu. Es kommt

im Verhaltnis zum niedrigen Gelbkor-
perhormon zu einem stark erhéhten
Ostrogenspiegel. Dieser Uberschuss

wird auch Ostrogendominanz genannt.
Dass es zu einem erhdhten Ostrogen-
level kommt, mag erst mal abwegig
klingen, da man die Wechseljahre ja
eigentlich mit einem Hormonmangel
verbindet. Zu einem Ostrogenmangel
kommt es im weiteren Verlauf des
Zyklus. Nach dem Eisprung bildet sich
das Eibléschen zuriick und der Ostro-
genspiegel sinkt deutlich ab. Dieser
Mangel dauert an, bis ein neuer Zyklus
beginnt. Da es nicht regelmaBig zu
einem neuen Zyklus kommt, weil
weniger Eizellen vorhanden sind, kann
der Ostrogenmangel andauern.

Der neue Zyklus kann entweder wie
geschildert gestort verlaufen oder
aber auch normal. Das heiBt, alle
Hormone werden erst mal wieder in
gewohnter Menge gebildet. Das kann
dazu flhren, dass es auch wieder
Zeitrdume ohne Beschwerden geben
kann, auch Uber mehrere Wochen
oder Monate. Die Abstande zwischen
diesen Abschnitten werden mit der
Zeit jedoch immer kirzer.

Die Dauer des hormonellen ,,Auf und
Abs“ kann von Frau zu Frau unter-
schiedlich sein. Bei manchen Frauen
kann sich diese Phase Uber Jahre

W STEL) L NG

Perimenopausale Hormonveréanderungen

Ostrogen

Zyklus-

Blutung

= Zyklus mit Eisprung
----- Zyklus ohne Eisprung

hinziehen. Dementsprechend schwer
kann es sein, passende Behandlungs-
mdglichkeiten fur die Beschwerden zu
finden.

Blutungsstérungen

Ein Symptom, mit dem sich die
Wechseljahre bei vielen Frauen ankiin-
digen, sind aufgrund des gestérten
Zyklusverlaufs tatséchlich Blutungs-
stérungen. Durch den fehlenden
Gegenspieler Gelbkdrperhormon fuhrt
der erhéhte Ostrogenspiegel zu einem
vermehrten Aufbau der Gebarmutter-

Eisprung

schleimhaut. Dies kann zur Folge
haben, dass es zu Zwischenblutun-
gen — sogenannten Durchbruchblu-
tungen — kommt, wenn die oberen
Schichten der Schleimhaut abbluten.
Wird dann zum Zyklusende die
gesamte Gebarmutterschleimhaut
abgestoBen, kann dies zu sehr
starken und auch lange anhaltenden
Blutungen flhren.

Diese teilweise ,sturzartigen“ Blutun-
gen sind Schilderungen von Betrof-
fenen zufolge erschreckend. Erst
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recht, wenn sie vorher nur schwache
Blutungen hatten. Umso wichtiger ist
es zu wissen, woran diese Probleme
liegen kdnnen.

Achtung! Bei Blutungsstérungen
miuissen nicht immer die Wechsel-
jahre als Ursache infrage kommen.
Auch ein gutartiges Geschwulst der
Gebarmutter (ein sogenanntes Myom)
kann zu unregelméBigen Blutungen
fahren. Ein solches Myom ist sowohl
medikamentds als auch operativ gut
zu behandeln. Zudem kénnen starke
Blutungen auch von Polypen in der
Gebarmutterschleimhaut oder im
schlimmsten Fall durch eine Krebs-
erkrankung verursacht werden. Daher
sollten Sie Blutungsstérungen unbe-
dingt immer mit lhrem Gynékologen
besprechen und abklaren lassen.

Hitzewallungen

Befragungen und Studien zufolge sind
plétzliche Hitzeattacken und SchweiB-
ausbriiche die haufigsten Probleme in
den Wechseljahren. Betroffen sind
etwa zwei Drittel aller Frauen, wobei
auch hier sowohl die Starke der
Beschwerden als auch die Dauer indi-
viduell unterschiedlich sein kénnen.
Bei einigen Frauen kénnen Hitzewal-
lungen auch noch Jahre nach der letz-
ten Regelblutung auftreten. Je nach
personlicher Lebenssituation — das

heiBt privatem und beruflichem Alltag —
sowie dem AusmalB der Symptome ist
auch der Leidensdruck verschieden.
Wahrend manche Frauen kaum unter
den Hitzewallungen leiden, fihlen
sich manche so stark beeintrachtigt,
dass ein normaler unbeschwerter
Alltag nicht mehr méglich ist. Das
kann auch daran liegen, dass bei
vielen Betroffenen Hitzeattacken

und starkes Schwitzen in der Nacht
(NachtschweiB) zu Schlafstérungen
flhren. Ist die Nachtruhe durch die
Beschwerden massiv gestort, fihlen
sich die Frauen tagsiiber zu mide und
kraftlos, um den Alltag zu meistern.

Das ist fiir viele Frauen
ein umso gréBeres
Problem, da sie mit
rund 50 Jahren
nicht nur privat,

sondern auch beruflich mitten im
Leben stehen. Im Gegensatz zu den
1950er- oder 1960er-Jahren, als viele
Frauen dieses Alters ,,nur“ Hausfrauen
waren, spielt die berufliche Verwirkli-
chung heutzutage eine wichtige Rolle.
Dabei ist 50 das neue 40: Die Frauen
sind frei von Kindererziehungszeiten,
stocken ihre Arbeitsstunden viel-
leicht wieder auf, sind in Filhrungs-

SchweiBausbriche

und plotzliche
Hitzewallungen sind

die haufigsten Probleme
in den Wechseljahren.

positionen angekommen oder orien-
tieren sich beruflich

noch einmal neu. Die Wechseljah-
resbeschwerden wie Hitzewallungen
kénnen im Berufsalltag sehr unan-
genehm und peinlich sein und die
Leistungsfahigkeit mindern.

Dazu kommt, dass Hitzewallungen
oftmals mit anderen Symptomen wie
innere Unruhe, Ubelkeit, Herzrasen
oder einem Druckgefuhl im Kopf
verbunden sind. Haufig tritt nach der

Hitze-Attacke ein Kalteempfinden und
Schiittelfrost auf. Schwere und Haufig-
keit werden durch Stress, Alkohol,
Kaffee, heiBe Speisen und Getranke,
aber auch durch Ubergewicht gefér-
dert.

Doch woher kommen Hitzewallungen
Uberhaupt? Die Temperaturregulation
des Korpers ist ein komplexes System,
dass die Kérperkerntemperatur inner-
halb von bestimmten Schwellenwer-
ten auch bei Anderungen der Umge-
bungstemperatur aufrechterhalt und
bei Grenziiberschreitungen entweder
mit Schwitzen oder Frieren reagiert.
Innerhalb der Schwellenwerte liegt die
sogenannte thermoneutrale Zone, die
je nach Tageszeit variieren kann.

Das Gehirn fungiert als Schaltstelle
der Korperkerntemperatur, indem es
Signale an das Korper-GefaBsystem
in den Armen und Beinen weitergibt
beziehungsweise von diesem Signale
erhalt. Die Verarbeitung der Infor-
mationen erfolgt hauptsachlich im
Zwischenhirn.

Basierend auf den Vorgéngen der
Temperaturregulation gibt es zu
wechseljahresbedingten Hitzewallun-
gen zum einen die Theorie, dass die
thermoneutrale Zone verschmélert ist
und eine Verénderung der Grenzwerte
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nicht korrekt Ubermittelt wird. Dadurch
sorgt bereits eine kleine Erh6hung der
Korpertemperatur dafir, dass eine
UberschieBende Reaktion zur Warme-
abgabe ausgeldst wird und die betrof-
fene Frau stark schwitzt. Zum anderen
konnte ein gestdrtes Temperaturemp-
finden des Korper-GefaBsystems zu
sfalschen“ Reaktionen flihren.

Bei beiden Hypothesen spielen
Ostrogene beziehungsweise deren
Absinken in den Wechseljahren eine
Rolle. So wird die Hautdurchblutung
unter anderem durch die Hormone
beeinflusst und Schwankungen

im Ostrogenspiegel kénnen einen
Einfluss auf die Empfindlichkeit der
GefaBe haben.

Zwei Drittel aller Frauen
haben keine oder nur
leichte Wechseljahres-
beschwerden.
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Auch bei der Einstellung der thermo-
neutralen Zone und der Thermoregu-
lation im Gehirn sind Ostrogene ein

entscheidender Faktor. Das Hormon
sorgt im Zwischenhirn, dem Kontroll-
zentrum der Kdrpertemperatur, dafr,

dass die Schwellenwerte stabilisiert
werden. Das heiBt, ein Ostrogenmangel
bewirkt eine Erhéhung des oberen
Temperatur-Schwellenwertes, und
eine Erhdhung der Kérpertemperatur
kann stattfinden.

Die Tatsache, dass die Beschwerden
nach einigen Jahren allméahlich nach-
lassen, kann damit erklart werden,
dass das Gehirn erst eine individuell
unterschiedlich lange Anpassung

an neue Hormonkonzentrationen
vornehmen muss, damit wieder eine
thermoregulatorische Balance erreicht
werden kann.

Stimmungsschwankungen

Bei einigen Frauen ist das geschilderte
extreme Auf und Ab der Hormone
verantwortlich dafiir, dass sie starke
Stimmungsschwankungen haben.
Mal fréhlich und im nachsten Moment
tieftraurig — was manche von lhnen
bereits aus der Zeit der Hormonum-
stellung rund um die Monatsblutung
kennen, kann nun in vielfachem Aus-
maf auftreten.

Das liegt daran, dass die Hormone
Ostrogen und das Gelbkérperhormon
auch die Nervenzellen im Gehirn
beeinflussen und die Aktivitat anderer
Hormone steuern. Zum Beispiel
erhéht Ostrogen unter anderem die

Aktivitat des Botenstoffs Serotonin,
dessen Mangel mit Depressionen

und Angststdrungen in Verbindung
gebracht wird. Dazu kommt, dass nun
ein neuer Lebensabschnitt beginnt:
Neben kodrperlichen Veranderungen
sind dabei neue Lebenssituationen
entscheidend, etwa wenn die Kinder
das Haus verlassen oder sich Partner-
schaften veréndern.

Depression ernst nehmen

Der Grat zwischen einer depressiven
Verstimmung aufgrund der Wechsel-
jahre und einer ernst zu nehmenden
Depression kann sehr schmal sein.

So muss auch nicht jede Depression
mit dem Hormonmangel zusammen-
hangen. Umso wichtiger ist es, den
Ursachen starker negativer Geflihle
auf den Grund zu gehen und sie gege-

benenfalls zu behandeln. Das ist vor
allem deshalb wichtig, da psychische
Probleme oftmals immer noch als
Banalitat abgetan werden oder sich
Betroffene aus Scham nicht trauen,
Hilfe zu suchen.

Brustspannen

Manche Frauen merken schon wéh-
rend des Zyklus, dass ihre Briste
durch die hormonellen Schwankungen
spannen und schmerzen. Diese soge-
nannte Mastodynie kann gerade in der
ersten Zeit der Wechseljahre vermehrt
auftreten. Grund dafiir ist der mog-
liche hohe Ostrogenspiegel, der zu
Wassereinlagerungen (Odemen) nicht
nur in Beinen und FliBen, sondern
auch in den Brusten fihren kann.

Bei einigen betroffenen Frauen sind
die daraus resultierenden Schmer-
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zen so stark, dass sie beispielsweise
nachts nicht mehr auf dem Bauch
schlafen kdnnen. Auch die gutartige
Mastopathie — eine Ver&nderung des
Driisengewebes — ist hormonell be-
dingt und kann zu Schmerzen fuhren.

Um aber sicherzugehen, dass keine
schlimmere Erkrankung hinter den
Schmerzen steckt, sollten Sie

auch hier lhre Arztin/lhren Arzt um
Abklarung bitten.

Ubrigens: Manchmal schmerzt die
Brust auch aufgrund von muskuléaren
Verspannungen im Brustkorb oder
wegen Erkrankungen von Lunge oder
Zwerchfell.

Gewichtszunahme

Viele Frauen stellen in den Wechsel-
jahren eine Veranderung ihres Korpers
fest. Nicht nur, dass die Waage mehr
Kilos anzeigt, auch die Kérperform
sieht nicht mehr so aus wie gewohnt.
Das zusatzliche Gewicht Iasst sich
damit erkléaren, dass mit dem Alter der
Energiebedarf des Kdrpers abnimmt.
Diese Abnahme des Grundumsatzes

wird Untersuchungen zufolge durch
den Wegfall der Ostrogene beschleu-
nigt. Wird darauf nicht mit einer ent-
sprechenden Reduzierung der taglich
aufgenommenen Nahrungsmenge
reagiert, nimmt frau leider zwangs-
laufig zu. Erst recht, wenn auch die
kérperliche Aktivitat abnimmt, also
zudem weniger Kalorien verbraucht
werden.

Und auch firr eine mégliche veran-
derte Kérperform — insbesondere die
Zunahme von Bauchfett, wo vorher
noch eine Taille war — kann neben der
genetischen Veranlagung einer Frau
durchaus die hormonelle Umstellung
verantwortlich sein. Diese flihrt so-
wohl zu einer Abnahme an Muskel-
masse als auch zu mehr Fettmasse,
vor allem im Bauchbereich. Vor die-
sem sogenannten inneren Bauchfett
sind Frauen bis zu den Wechseljahren
offenbar durch die Hormonproduktion
der Eierstdcke geschitzt. Erst wenn
diese wegfallt, nimmt das Fett in der
Kdrpermitte zu.




TEST: BIN ICH SCHON IM WECHSEL?

Haben Sie unregelméBige Monatsblutungen oder war Ihre Mutter in Ihrem
Alter schon in den Wechseljahren, kdnnen das Merkmale sein, dass Sie bereits
in die Phase der Menopause eingetreten sind. Unser Test hilft Ihnen dabei,
genauer zu bestimmen, ob Sie schon in den Wechseljahren sind, ein arztliches
Beratungsgespréach ersetzt er aber nicht.

Ich bin leicht reizbar und launisch. Jal2 Nein | 0
Ich flihle mich oft miide. Jal1 Nein | 0
Ich bin nervés und angespannt. Jal1 Nein | 0
Ich fiihle mich lustlos - auch im Bett. Jal1 Nein 10

Wenn ich Lust auf Sex habe,

Jal3 Nein |0

werde ich nur langsam feucht. I
Es fallt mir schwer, mich zu konzentrieren. Jal2 Nein |0
Ich habe oft Hitzewallungen, auch nachts. Jal3 Nein | 0
Ich schlafe nicht durch und hab hi
c" schlafe nic urch und habe unruhige Jals Nein | 0
Nachte.
Meine Haut fiihlt sich trockener und .

- .. Jal2 Nein | 0
empfindlicher an als friiher.
Ich fiihle mich hm alt
ch fiihle mich unangenehm élter, Jal2 Nein | 0

als ich wirklich bin.

Lot BN S

Zahlen Sie am Ende des Tests lhre Punkte zusammen:

0-6 Punkte: Die Wechseljahre haben entweder noch nicht bei Ihnen begonnen
oder Sie stehen erst am Anfang. Die Symptome, die Sie vielleicht schon haben,
kénnen stressbedingt sein und missen nicht unbedingt von der hormonellen
Umstellung einer Menopause kommen.

7-11 Punkte: Die Wechseljahre haben vermutlich bereits bei Ihnen begonnen.
Sollten vor allem psychische Symptome bei lhnen Gberwiegen, kénnen
Entspannungstbungen und Massagen bereits Linderung bringen.

12-20 Punkte: Sind sowohl psychische als auch e e
korperliche Symptome bei Ihnen gegeben, erleben ENTSPANNT DURCH DIE
Sie bereits betréchtliche Wechseljahresbeschwerden. WECHSELJ__AH:B_E
Ihre Arztin/lhr Arzt kann Sie in diesem Fall Y
bezlglich einer Therapie beraten.

Quelle: Prof. Dr. B. Kleine-Gunk Entspannt
durch die Wechseljahre, Grafe und Unzer Verlag,1.
Auflage 2017, ISBN 978-38338-5463-7




SELBSTBEWERTUNG

Symptome richtig einschatzen: die Menopause-Bewertungsskala
Welche der folgenden Beschwerden haben Sie zurzeit? Kreuzen Sie bitte
fur jedes Symptom an, wie stark Sie davon betroffen sind. Wenn Sie eins
nicht haben, kreuzen Sie bitte ,,keine® an.

keine sehr leicht mittel stark sehr
leicht stark

Hitzewallungen,
Schwitzen
(aufsteigende Hitze,
SchweiBausbriiche)

Herzbeschwerden
(Herzklopfen, Herzrasen,
Herzstolpern,
Herzbeklemmungen)

Schlafstérungen
(Einschlafstérungen,
Durchschlafstérungen,
zu friihes Aufwachen)

Depressive Verstimmung
(Mutlosigkeit, Traurigkeit,
Weinerlichkeit, Antriebs-
losigkeit, Stimmungs-
schwankungen)

Reizbarkeit
(Nervositat, innere An-
spannung, Aggressivitat)

Angstlichkeit
(innere Unruhe, Panik)

Kérperliche und geistige
Erschoépfung

(allgemeine
Leistungsminderung,
Gedachtnisminderung,
Konzentrationsschwéche,
Vergesslichkeit)

keine  sehr leicht mittel stark sehr
leicht stark

Sexualprobleme
(Veranderung des
sexuellen Verlangens,
der sexuellen Betéatigung
und Befriedigung)

Harnwegsbeschwerden
(Beschwerden beim
Wasserlassen, haufiger
Harndrang, unwillktrlicher
Harnabgang)

Trockenheit der Scheide
(Trockenheitsgefiihl oder
Brennen der Scheide,
Beschwerden beim
Geschlechtsverkehr)

Gelenk- und
Muskelbeschwerden
(Schmerzen im Bereich
der Gelenke, rheuma-
ahnliche Beschwerden)

Mithilfe der Bewertungsskala kdnnen Sie lhre menopausalen Beschwerden
einschatzen und herausfinden, welche Beschwerden Sie am meisten in lhrem
Alltag beeintrachtigen. Bringen Sie die Auswertung mit zu Ihrem nachsten
Arztbesuch und lassen Sie sich ausfihrlich Uber die Méglichkeiten der
nicht-hormonellen und hormonellen Therapien beraten.

Quelle: Heinemann L et al., Health Qual Life Outcomes. 2003; 1: 28.
International version of the Menopause Rating Scale (MRS)
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PHASE DES HORMONMANGELS

Die Wechseljahre verbindet man vor
allem mit den Beschwerden Hitze-
wallungen, Schlafstérungen und
depressive Verstimmungen. Dabei
handelt es sich um ,,Anpassungen*
an die hormonellen Veranderungen.

Mit dem Fortschreiten der Wechsel-
jahre andert sich die Hormonsituation
aber noch weiter. Das komplette Ende
der Aktivitat der Eierstécke fuhrt zu
einem dauerhaften Ostrogenmangel.
Die Phase des Hormonmangels kann
verschiedene Beschwerden mit sich
bringen, aber auch das Risiko fiir
einige Erkrankungen erhdhen.

Umstellung und Mangel

Vor den eigentlichen

Gelenkschmerzen

und Knochenschwund

Hoért man sich unter Frauen in den
Wechseljahren um, wird erstaunlich
oft ein Symptom genannt, das im
allgemeinen Empfinden eher nicht auf
den Hormonmangel zurtickgefuhrt
wird: Gelenkschmerzen. Viele Frauen
denken, die Schmerzen hatten vor
allem mit dem zunehmenden Alter
und daher mit dem Verschlei3 der
Knochen zu tun. Das ist zum Teil
sicher richtig, die Wechseljahre und
der Mangel an Ostrogen tragen aber
ebenfalls zu Gelenkproblemen bei.
So sind die Oberflachen der Ge-
lenke durch sogenannte kollagene
Fasern aufgebaut, die bei fehlendem

Wechselphase
mit starken

Wechseljahren Hormonschwankungen Phase des Hormonmangels
A e®%e ............."looo
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Knochendichte und Wechseljahre
Ungefahr ab dem 40. Lebensjahr
nimmt die Knochendichte eines
Menschen kontinuierlich ab. Verstéarkt
wird dieser Prozess bei Frauen durch
den Mangel an Ostrogenen nach den
Wechseljahren. Ostrogene wirken an-
regend auf den Knochenstoffwechsel.
Aus diesem Grund wird die Osteo-
porose (Knochenschwund) haufig als
eine Folgeerscheinung der Wechsel-
jahre dargestellt. Die Wechseljahre
sind jedoch nicht allein flr die Aus-
bildung einer schweren Osteoporose

Ostrogeneinfluss spréde werden.
Zudem wird vermutet, dass bei
Ostrogenmangel die Gleitfliissigkeit
in den Gelenken abnimmt, sie somit
weniger ,,geschmiert” sind und es
daher zu Schmerzen kommt. Auch
Muskelbeschwerden kénnen ein
Symptom der Wechseljahre sein.

Weniger als korperliches Problem
bemerkbar, aber dennoch eine ernst
zu nehmende mdogliche Folge des
Ostrogenmangels ist zudem der
beschleunigte Verlust von Knochen-
masse und -dichte — zunéchst vor
allem in der Wirbels&ule, aber auch in
der Hufte. Dieser Knochenschwund
kann zu Osteoporose mit Knochen-
briichen flihren. Osteoporose ist an

entscheidend, nicht bei jeder Frau
kommt es nach den Wechseljahren
zu einem krankhaften Knochenabbau.
Andere Faktoren wie Mangelerndh-
rung, Bewegungsmangel, bestimmte
Medikamente, Erkrankungen und erb-
liche Faktoren kommen meist hinzu,
damit der Knochenschwund krankhaft
wird. Beginnen die Wechseljahre
jedoch sehr frih, wirkt sich die lange
Phase des Hormonmangels negativ
auf die Knochendichte aus und das
Risiko fur einen Knochenbruch steigt.

sich schon eine schmerzhafte Ange-
legenheit. Dass Ostrogene fiir den
Knochen ein wichtiger Faktor sind,
wird durch Studienergebnisse belegt.
Demnach ist bereits eine sehr niedrig
dosierte Hormonersatztherapie geeig-
net, die Knochendichte und -stabilitat
zu erhalten und somit das Risiko fur
Knochenbriche zu senken.

Herz-Kreislauf-Beschwerden
Ebenfalls ein haufigeres Phdnomen,
das nur selten mit den Wechseljahren
in Verbindung gebracht wird, sind
Herzprobleme. So leiden Frauen unter
Rhythmusstérungen wie Herzrasen
oder unter Stech- oder Beklem-
mungsgefuhlen.
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Fir einen mdglichen Zusammenhang
zwischen dem Hormonmangel und
den Symptomen spricht, dass Ostro-
gene einen positiven Einfluss auf die
GefaBe des Herz-Kreislauf-Systems
haben. Werden sie im Rahmen einer
Hormonersatztherapie gegeben,
haben sie positive Nebeneffekte unter
anderem auf Ubergewicht, Fettstoff-
wechselstérungen, Bluthochdruck
oder Diabetes - alles Risikofaktoren
fur Herz-Kreislauf-Erkrankungen.
Wichtig dabei ist, dass die Hormone
frihzeitig in den Wechseljahren gege-
ben werden.

Achtung! Auch bei Herzbeschwerden
gilt: Sie kénnen, miissen aber nicht
an den Wechseljahren liegen. Wenden
Sie sich daher bei Symptomen an
Ihre Arztin/lhren Arzt, um organische
Herzerkrankungen auszuschlieBen.

Haut und Haar

So wie ein Ostrogeniiberschuss zu
vermehrten Wassereinlagerungen und
Brustspannen fuihren kann, wirkt sich
umgekehrt auch ein Ostrogenmangel
auf die Haut aus. Das fir die gesunde

\‘/

Feuchtigkeit des Hautgewebes zu-
standige Hormon fehlt, die Hautspan-
nung lasst nach und die Haut wird
trocken und schlaff.

Von den Auswirkungen des Ostro-
genmangels auf die Haut sind zudem
die Schleimhaute betroffen. Dies fiihrt
bei vielen Frauen zu urogenitalen
Beschwerden, allen voran Scheiden-
trockenheit. Dadurch kommt es zu
Schmerzen, Jucken oder Brennen, ob
im Gehen oder Sitzen. Im schlimms-
ten Fall kbnnen die Schmerzen wie-
derum sexuelle Probleme zur Folge
haben, mit entsprechenden negativen
Auswirkungen auf die Partnerschaft.
Mehr dazu lesen Sie bitte im folgen-
den Kapitel ,,Sexualitat in den Wech-
seljahren®.

Ubrigens: Auch die Bindehaut des
Auges kann unter dem Hormon-
mangel leiden. Das ,,trockene Auge*
mit unangenehmen Gefiihlen wie
Juckreiz bis hin zu chronischen
Bindehautentziindungen ist daher
ein gar nicht so seltenes Symptom in
den Wechseljahren.

ITRBA \R® .,

Und auch fir die Haare kann der
Hormonmangel schadlich sein. Das
heiBt, da sich Ostrogene positiv auf
das Wachstum der Haare auswirken,
werden diese bei einem Ostrogen-
mangel weniger stimuliert: Es wachsen
weniger Haare nach und die Wachs-
tumsphase der Haarfollikel kann
verkUrzt sein. Dadurch kommt es zum
Haarausfall.

Ahnliches gilt fiir das Krankheitsbild
der sogenannten androgenetischen
Alopezie. Hier spielt neben den Genen
ein moglicher Anstieg der mannlichen
Hormone, wie das Testosteron, eine
Rolle. Dadurch kann es zu Haaraus-
fall kommen. DarUber hinaus kann

das Missverhéltnis von Ostrogen und
Testosteron auch unerwiinschten
Haarwuchs zur Folge haben. Den
betroffenen Frauen wachsen plétzlich
Haare an unerwiinschten Kdrperstel-
len, wie zum Beispiel an der Oberlippe.
Ob, wann und in welchem AusmaB

es zum Haarausfall kommt, ist wieder
individuell unterschiedlich und hangt
gréBtenteils vom Erbgut der Frau ab.

Infekte und Blasenschwéache
Auswirkungen auf die Gesundheit und
das Wohlbefinden der Frau haben
auch Scheiden- und Blaseninfekte.
Diese kénnen ebenfalls durch den
Ostrogenmangel verursacht werden:
Die Hormone tragen zum Wachstum

-
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und zur Vermehrung der Milchsaure-
bakterien in der Scheide bei. Diese
sorgen flr das gesunde saure Milieu
in der Scheide und schitzen so vor
Harnwegsinfekten durch Bakterien.
Dieser Schutz wird durch fehlendes
Ostrogen gemindert.

Ebenfalls belastend kann eine mog-
liche Blasenschwéache sein, wenn
frau wegen einer Harninkontinenz
unfreiwillig Urin verliert. Dabei kbnnen
zwei verschiedene Inkontinenzformen
unterschieden werden:

Bei der Stress- oder Belastungsin-
kontinenz kommt es zum Urinverlust,
wenn sich der Druck im Bauchraum
erhoht, etwa durch

Lachen, Husten,

Niesen oder das F
Tragen schwerer

Dinge. Dafir ist ¥
weniger der

Hormonmangel

verantwortlich,

sondern eher eine geschwéachte
Beckenbodenmuskulatur — bedingt
durch mdgliche Schwangerschaften
und das Alter.

Dagegen spielen die fehlenden Ostro-
gene bei der Dranginkontinenz schon
eine Rolle. Durch den Mangel wird die
Blasenschleimhaut empfindlicher und

das Gewebe von Blase und Harnréhre
wird weniger durchblutet und verliert
an Elastizitat. Das mindert die Kraft
der SchlieBmuskeln und kann zudem
zu einer Senkung von Gebarmutter
und Blase flihren.

Kein Wunder, dass das h&ufigste
Symptom der Dranginkontinenz der
sogenannte imperative Harndrang ist.
Die betroffene Frau hat das Gefiihl,
ganz dringend zur Toilette zu missen.
Leider verliert sie dann oft schon Urin,
bevor das ,rettende“ WC erreicht ist.

Emotionale Probleme
Wie beim Auf und Ab der Hormone
zu Beginn der Wechseljahre kann es

ANGE .

auch noch in der Phase des Hormon-
mangels zu erheblichen Stimmungs-
schwankungen kommen. Fehlendes
Serotonin, die Folgen korperlicher
Beschwerden sowie die mdglichen
Veranderungen des privaten und/oder
beruflichen Alltags kénnen sich auf
die seelische Gesundheit auswir-

ken. So leiden etwa 70 Prozent aller

Patientinnen in der Postmenopause
unter depressiven Verstimmungen. Sie
fUhlen sich dann mut- und antriebslos,
sind h&ufig traurig und dtinnhdutig.
Bei manchen Frauen kommt es auch
zu einer erhdhten Reizbarkeit und
Nervositét, bei anderen zu Angst bis
hin zu Panikgeflihlen. Zudem kann
eine starke Erschopfung das Gefihl
vermitteln, Familie und Job nicht mehr
gewachsen zu sein. Bei derartigen
Symptomen ist es ebenfalls wichtig,
sich arztlichen Rat zu holen.

Starke Mudigkeit

Eine starke kérperliche, aber auch
seelische Erschopfung — Fatigue oder
Fatigue-Syndrom genannt — kann viel-
faltige Grinde haben. Oftmals kommt
sie als Begleitsymptom bei ernsthaf-
ten oder chronischen Krankheiten vor,
etwa bei einer Krebserkrankung oder
bei Multipler Sklerose. Daher ist eine
medizinische Abklarung unerlasslich,
um der genauen Ursache auf die
Spur zu kommen und eine wirksame
Therapie zu finden. Manchmal gibt es
flr eine anhaltende Midigkeit auch
eine relativ harmlose Erkldrung, zum
Beispiel einen Eisenmangel.

Demenzielle Symptome

Einige Frauen kénnen in den Wech-
seljahren unter Konzentrationsproble-
men leiden. Das heiBt, sie sind haufig

Etwa 70 % aller

Frauen leiden wahrend

der Postmenopause
an Stimmungs-
schwankungen.

unkonzentriert oder vergesslich. Dazu
kommt, dass Frauen erheblich 6fter
an einer Demenz erkranken als Man-
ner. Etwa zwei Drittel der Betroffenen
sind weiblich. Auch hier kdnnte der
wechseljahresbedingte Hormonman-
gel urséchlich sein.

Daflir sprechen Hinweise, die eine
positive Wirkung von Hormonen auf
das Gedéachtnis nahelegen. Haufig lei-
den offenbar diejenigen Frauen unter
Gedachtnisproblemen, die auch von
anderen unspezifischen Symptomen
des Hormonmangels, wie Gemdits-
schwankungen, betroffen sind. Fest
steht, dass Ostrogene an relevanten
Vorgangen im Gehirn beteiligt sind
und sich positiv auf Gedéchtnis,
Denken und Sprachvermégen auswir-
ken kénnen. Dass sie Schutzfaktoren
flr Nervenzellen darstellen, belegt
beispielsweise eine wissenschaftliche
Untersuchung: Demnach kam es bei
Frauen, denen vor der Menopause die
Eierstdocke entfernt wurden, zu einem
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erhdhten Risiko an neurologischen
Erkrankungen wie Demenz.

Verminderte Lebensqualitat
Viele der geschilderten Symptome
kdénnen dazu flihren, dass das

YIvi!

korperliche und seelische Wohlbefin-
den der Frau und damit die Lebens-
qualitat erheblich eingeschrankt sind.
Einige Frauen fuhlen sich tber l&ngere
Zeit so stark beeintrachtigt, dass sie
nicht in der Lage sind, ihren Alltag zu
bewaltigen. Es gibt aber auch Frauen,
die nur leichte Symptome oder die
trotz starkerer Beschwerden keinen
Leidensdruck haben.

Je nach persénlichem Befinden
kann beziehungsweise sollte nach
genauer arztlicher Abklarung eine
Behandlung der Symptome in
Betracht gezogen werden.

TN

Mehr zu den méglichen Behand-
lungsoptionen der verschiedenen
Wechseljahresbeschwerden lesen
Sie im zweiten Teil unserer
Ratgeberreihe ,, Therapien gegen
Wechseljahresbeschwerden -
Nutzen und Risiken“.

SEXUALITAT IN DEN WECHSELJAHREN

Dass altere Menschen nicht mehr
sexuell aktiv sind, ist ein Mythos.
Warum sollte das auch der Fall sein?
Nur weil Mann und Frau &lter werden,
schwindet nicht der Wunsch nach
Liebe, Zuneigung und kdrperlicher
Nahe.

Doch kdnnen viele Frauen mit zuneh-
mendem Alter ihre Sexualitét nicht
mehr so entspannt genieen. Das
kann damit zusammenhangen, dass
sie sich nicht mehr attraktiv oder leis-
tungsféhig fluhlen oder unter Wechsel-
jahresbeschwerden leiden.

Es gibt aber auch Frauen, die sich nun
sogar freier in ihrer Sexualitat fihlen.

Endlich fallen lastige Regelblutungen
und Empfangnisverhitung weg. Und
auch der Auszug der Kinder kann
sich belebend auf die Partnerschaft
auswirken und die Lust auf einen
Neuanfang — auch sexuell — wecken.
Umfragen haben ergeben, dass ein
befriedigendes Sexualleben flr einen
GroBteil der Frauen auch im Alter
wichtig ist. Zudem ist nachgewiesen,
dass Frauen auch nach dem Klimak-
terium sexuell genuss- und orgasmus-
fahig bleiben.

Schmerzen mit Folgen

Und doch kénnen sich die Wechsel-
jahre negativ auf das Sexualleben
auswirken. Wie bereits erwahnt,



Umfragen haben
ergeben, dass ein
befriedigendes Sexual-
leben fUr die meisten
Frauen auch im Alter
wichtig ist.
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kann der Ostrogenmangel zu einer
Veranderung der Haut und damit der
Schleimhaute des Urogenitalsystems
fihren. Eines der Hau(p)tprobleme,
das die hormonelle Umstellung mit
sich bringt, ist die zunehmende
Trockenheit der Scheide. Durch das
fehlende wasserbindende Ostrogen
wird die empfindliche Scheidenhaut
trockener, diinner und verletzlicher.
Die Schleimhautdicke verringert

sich und diese sogenannte vagina-
le (auch urogenitale) Atrophie kann
Schmerzen verursachen — sowohl
beim Wasserlassen als auch beim
Geschlechtsverkehr. Hierbei kénnen
kleinste schmerzhafte Einrisse in der
Scheidenhaut entstehen.

Die damit verbundenen Schmerzen
lassen den SpaB3 am Sex schnell ver-
schwinden. Und auch eine mdgliche
Blasenschwéche kann das Sexualle-
ben beeintrachtigen.

Wiederkehrende Blasenentzindungen
tun ihr Ubriges, um keinen SpaB3 mehr
an sexuellen Aktivitdten zu haben.

Libido-Verlust

Dass eine Frau keinen Sex mehr
haben mochte, muss aber nicht nur
an Schmerzen liegen. Auch die Lust
(Libido) kann mit der Zeit nachlassen.
Die Lust und das sexuelle Begehren
sind unter anderem vom Hormon-
status abhéngig, hier ist allerdings
das mannliche Geschlechtshormon
Testosteron, das die Frau auch hat,
entscheidend. In beziehungsweise
nach den Wechseljahren nimmt dieses
Hormon ebenfalls ab.

Sexuelle Unlust hat in den meisten
Fallen nichts damit zu tun, dass die
Frau ihren Partner nicht mehr liebt.
Oftmals geht eine regelmaBige Sexua-
litét einfach im stressigen Alltag unter
oder die Frau fuhlt sich nicht mehr

so attraktiv wie friiher. Wenn dann
noch die Wechseljahre hinzukommen,
wird es nicht besser. Hitzewallungen,
Schlafprobleme, Stimmungsschwan-
kungen — all das kann dazu beitragen,
dass betroffene Frauen keine Lust
mehr haben.

Manche haben aber auch nicht mehr
das gleiche Verlangen nach ihrem
Partner. Und dann kommen die
Fragen: Liebe ich ihn nicht mehr?

Liegt es an mir? Aber: Je mehr frau
sich quélt, desto schlimmer wird es.
Sie wartet regelrecht darauf, wieder
Lust zu haben. Sich so unter Druck zu
setzen, hilft allerdings nicht weiter und
ist eher kontraproduktiv. Wichtiger ist
es, eine Ldsung zu finden — gegebe-
nenfalls mit professioneller Hilfe.

Reden hilft

Hier entsteht jedoch das nachste
nicht zu unterschatzende Problem:
Viele Frauen trauen sich nicht, mit
ihrem Partner Gber Schmerzen oder
ihre fehlende Lust zu sprechen. Sie
schamen sich und fiihlen sich manch-
mal auch schuldig.

Aus diesem Grund verschweigen

sie ihre Beschwerden, ziehen sich
zurlick und verschlimmern damit nicht
selten die Situation. Insbesondere
wenn vorher eine gesunde Sexualitat
bestanden hat, versteht der Partner
nicht, warum die Frau pl6tzlich keine
Lust mehr hat, sich ihm entzieht und
vielleicht fadenscheinige Ausreden
anbringt, warum sie keinen Sex
mochte. Die Partnerschaft leidet und
solange die Frau sich nicht &ffnet,
wird sich daran auch nichts &ndern.
Kann sie sich

ihm aber an-

vertrauen, wird

er sicherlich

Verstandnis

‘
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aufbringen. Gemeinsam kann dann
ein Weg gefunden werden, um wieder
ein beschwerdefreies

Sexualleben zu haben.

Ubrigens: Auch der Mann kann
unter sexuellen Problemen leiden,
vor allem unter einer nachlassenden
Potenz. Fiir ihn gilt ebenfalls,

dass er sich damit seiner Partnerin
anvertrauen und mit ihr gemeinsam
Hilfe suchen und annehmen sollte.

Testosteron bei Lust-Verlust

Bei mangelndem sexuellen Verlangen
ist nicht nur Ostrogen, sondern auch
das mannliche Geschlechtshormon
Testosteron ein entscheidender
Faktor. Dessen Spiegel nimmt bei
Frauen mit zunehmendem Alter
ebenfalls ab, was zu einem Lust-
mangel fihren kann. Gegebenenfalls
ist es ratsam, die Gynéakologin/den
Gynéakologen aufzusuchen und

bei betroffenen Frauen Uber eine
Testosteron-Therapie nachzudenken.
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MYTHEN RUND UM DIE WECHSELJAHRE

Wie bei vielen anderen gesundheitli-
chen Phdnomenen ranken sich auch
um die Wechseljahre einige Mythen.
Manche sind total abwegig, andere
sorgen aber dafur,

dass Frauen verunsi-

chert sind. Daher soll

an dieser Stelle mit

einigen Gerilichten '
aufgeraumt werden. .

,Die Wechseljahre verursachen

den Abbau der Knochendichte”
Circa ab dem 40. Lebensjahr nimmt
die Knochendichte eines Menschen
kontinuierlich ab. Verstarkt wird dieser
Prozess bei Frauen durch den Mangel
an Ostrogenen nach den Wechsel-
jahren. Ostrogene wirken anregend
auf den Aufbau der Knochen. Aus
diesem Grund wird Osteoporose
(Knochenschwund) haufig als eine
Folgeerscheinung der Wechseljahre
dargestellt. Die Wechseljahre sind
jedoch nicht allein fir die Ausbil-

Sportliche Menschen
bauen mehr Knochen-
masse auf. Also: rein in
die Turnschuhe!

36

dung einer schweren Osteoporose
entscheidend, nicht bei jeder Frau
kommt es nach den Wechseljahren
zu einem krankhaften Knochenabbau.

j?HE\\

Andere Faktoren wie Mangelernah-
rung, Bewegungsmangel, bestimmte
Medikamente, Erkrankungen und erb-
liche Faktoren kommen meist hinzu,
damit der Knochenschwund krankhaft
wird. Beginnen die Wechseljahre sehr
frih, wirkt sich die lange Phase des
Hormonmangels negativ auf die Kno-
chendichte aus und desto héher ist
die Gefahr eines Knochenbruches.

»,Die Wechseljahre sind

eine Krankheit.“

Diese Aussage ist natdrlich falsch.
Die Wechseljahre sind kein gesund-
heitliches Problem per se, sondern
ein ganz natdrlicher Abschnitt im
Leben jeder Frau. Die hormonel-
len Verénderungen fiihren zwar zu
teilweise erheblichen korperlichen
und seelischen Beschwerden mit
mdoglichen Auswirkungen auf Alltag
und Lebensqualitat, dennoch ist die

betroffene Frau nicht krank. Umge-
kehrt muss sie sich aber auch nicht
einfach mit den Symptomen abfinden,
sondern kann sich bei ihnrem Arzt nach
individuellen Behandlungsmoglichkei-
ten erkundigen.

»,Die Wechseljahre sind schuld an
Krebs und Herzinfarkt.“
Auch das kann man so pauschal
nicht sagen. Da Ostrogene eine
schitzende Wirkung auf verschiede-
ne Organe haben, kann durch ihren
Mangel das Risiko fiir Erkrankungen
steigen. Das Gleiche gilt aber auch fir
hormon-unabhéngige Risikofaktoren,
wie Ubergewicht und Bewegungs-
mangel. Diese nehmen in den
Wechseljahren ebenfalls
oftmals zu, sodass
dieser Lebensab-
schnitt schon
mit einem

e

erhohten Risiko verbunden ist. Dem
sollte frau entgegenwirken und
generell auf einen gesunden Lebens-
stil achten, inklusive ausgewogener
Erndhrung und kérperlicher Aktivitat.
Eine solche gesunde Lebensweise
kann auch dazu beitragen, Symptome
zu lindern und somit die Wechseljahre
leichter durchzustehen.

»,Nach ein paar Jahren

ist alles vorbei.“

Leider falsch! Wie lange die Wechsel
jahre und die durch sie bedingten
Symptome dauern, lasst sich Uber-
haupt nicht vorhersagen. Manche
Frauen leiden nur kurz oder auch
gar nicht unter Beschwerden, einige
quélen sich medizinischen Untersu-
chungen zufolge bis zu zwélf Jahre.
Die durchschnittliche Dauer liegt bei
etwa sieben Jahren. Zudem hat sich
gezeigt, dass die Phase mit Hitze-
wallungen l&nger andauert, wenn sie
bereits friih vor der letzten Regel-
blutung begonnen hat. Das gilt ins-
besondere fir Frauen mit einer Meno-
pause schon in jingeren Jahren.

»In den Wechseljahren kann man
nicht mehr schwanger werden.*

Diese Annahme stimmt Gberhaupt
nicht und hat schon manche Frau
Uiberrascht. Zwar nimmt die Wahr-
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scheinlichkeit fir eine Schwanger-
schaft mit dem Alter rapide ab, ganz
ausgeschlossen werden kann sie aber
nicht. Denn auch wenn die Absténde
immer gréBer werden - solange die
Frau Blutungen hat, reifen auch Eizel-
len heran. Aus diesem Grund sollte sie
auf jeden Fall solange verhiten, um
absolut sicherzugehen — bis zu einem
Jahr nach der Menopause.

,Nur Hormone helfen.*

Auch hierzu ist keine pauschale
Aussage mdglich. Der Bedarf, eine
Hormonersatztherapie anzuwenden,
héngt davon ab, wie stark die
Beschwerden sind und wie sehr die
Frau darunter leidet. Das heift, je
stérker die Symptome und der
Leidensdruck sind, desto eher sollte
in Absprache mit der Arztin/dem
Arzt Uiber den Einsatz nachgedacht
werden. Bei leichteren Beschwerden
kénnen pflanzliche Praparate helfen.
Hier gilt es jedoch zu beachten, dass
einige von ihnen im Kdrper ebenfalls
wie Hormone wirken und daher nicht
fur jede Patientin geeignet sind.
Dazu kommt, dass ,pflanzlich® nicht
gleich ,harmlos” bedeutet. Bei einigen
Produkten fehlen beispielsweise
Erkenntnisse darlUber, welche
mdglichen negativen Effekte sie

bei langerer Anwendung haben.
Hilfreich bei leichten Symptomen

kénnen ein gesunder Lebensstil oder
EntspannungsmaBnahmen wie auto-
genes Training oder Yoga sein. Hier
sollte die Frau selbst herausfinden,
was ihr hilft und was ihr guttut.
Wichtig ist, dass sie nicht unnétig
Symptome ertragt, sondern sich
rechtzeitig Hilfe und Beratung in der
gynékologischen Praxis sucht.

Die Broschiire ,,Therapien gegen
Wechseljahresbeschwerden -
Nutzen und Risiken” stellt die
Behandlungsméglichkeiten und
Grenzen der Hormonersatztherapie
dar und ordnet die Risiken in die
neuesten wissenschaftlichen
Erkenntnisse ein.
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