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Hormonersatz in der Menopause: kaum
Einfluss auf Lebensqualitat
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Studienziele

Frauen nach der Menopause erhalten haufig Hormone, sei es
mit dem Ziel, einer Osteoporose bzw. kardiovaskuldren
Krankheiten vorzubeugen, oder weil man sich davon allgemei-
ne gesundheitsfordernde Wirkungen verspricht. In dieser Stu-
die wurde untersucht, welchen Einfluss eine Hormontherapie
auf die Lebensqualitdt von Frauen nach der Menopause hat.

Methoden

Es handelt sich um eine zusatzliche Publikation von Daten der
HERS-Studie ("Heart and Estrogen/Progestin Replacement Stu-
dy "). Die (negativen) Ergebnisse dieser placebokontrollierten
Studie zur Sekundarpréavention von kardialen Ereignissen wur-
den 1998 vorgestellt.1 2'763 Frauen nach der Menopause mit
bekannter koronarer Herzkrankheit hatten doppelblind ent-
weder ein Hormonpraparat (0,625 mg konjugierte Ostrogene
+ 2,5 mg Medroxyprogesteron [Premella®ST 2,5 mg]) oder
Placebo erhalten. Die vorliegende Arbeit analysierte verschie-
dene Fragebogen zur Lebensqualitdt, die von den Teilnehme-
rinnen zu Studienbeginn und im Verlauf ausgefiillt worden
waren.

Ergebnisse

Die Beobachtungsdauer betrug 3 Jahre. In dieser Zeit nahmen
die Werte fur korperliche Aktivitat, psychische Gesundheit
und allgemeine Leistungsfahigkeit bei den Teilnehmerinnen
ab. Die Gruppen unterschieden sich dabei nicht signifikant.
Das Ausmass von depressiven Symptomen verdnderte sich in
beiden Cruppen praktisch nicht. Hitzewallungen wurden
durch Hormone signifikant besser gelindert als durch Placebo;
bei Frauen mit Hitzewallungen wurden die Werte fiir psychi-
sche Gesundheit und depressive Symptome denn auch positiv
beeinflusst. Bei Frauen ohne Hitzewallungen fand sich in der
Gruppe mit Hormonen hingegen eine signifikant starkere Ab-
nahme bei den Werten fiir korperliche Aktivitit und allgemei-
ne Leistungsfahigkeit als unter Placebo. Generell wurde die
Lebensqualitat viel starker durch die Begleitkrankheiten beein-
flusst als durch die Hormontherapie.

Schlussfolgerungen.
Nach der Menopause fiihrt eine Hormonersatzbehandlung

nur bei denjenigen Frauen zu erhéhter Lebensqualitdt, die un-
ter klimakterischen Beschwerden leiden. (UM)

Erneut schlechte Neuigkeiten vom HERS-Trial: Nachdem die
Analyse des Hauptendpunkts «koronare Herzkrankheit »
keine Reduktion der Inzidenz zeigte und die Placebo-
Gruppe auf Grund des unter der Hormonersatztherapie er-
hohten Risikos thromboembolischer Komplikationen insge-
samt besser abschnitt, sind auch die Resultate fiir Lebens-
qualitit und Depression enttduschend. Fiir die Mehrzahl
der Frauen war wiederum das Placebo die bessere Wahl.
Nur eine Minderheit von Frauen mit menopausalen Sym-
ptomen (16%) profitierten in Bezug auf depressive Sympto-
me. Obwohl es unklar ist, ob die Resultate von HERS auch
fiir jiingere Frauen gelten, sollte die Hormonersatztherapie
zur Zeit nur bei Frauen mit Hitzewallungen und anderen
menopausalen Symptomen verschrieben werden. Hormon-
ersatztherapie hat infolge der aktuellen Evidenzlage in der
kardiovaskuldren Primdrpravention nichts zu suchen und
auch in der Pravention der Osteoporose sind andere Strate-
gien zu bevorzugen. Die laufenden grossen Studien (WHI,
«Women’s Health Initiative» in den USA und WISDOM,
«Women’s International Study of long Duration Oestrogen
after Menopause» in Grossbritannien) werden hier in eini-
gen Jahren Klarheit schaffen. Vom verfiihrerischen Bild der
Hormonersatztherapie als Jungbrunnen und Energiequelle
in der Menopause muss nun endgiiltig Abschied genommen
werden. Dies diirfte vor allem fiir die verschreibenden Arz-
tinnen und Arzte schmerzhaft sein. Der hohe Anteil Frauen,
die nach kurzer Zeit die Hormonersatztherapie wieder ab-
setzen, ldsst vermuten, dass sich die Konsumentinnen be-
reits entschieden haben.
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