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Hintergrund. Die Lebensqualitit nach
der Menopause wird durch verschiedene
Faktoren beeinflusst, u.a. durch den all-
gemeinen Gesundheitszustand, Lebens-
stil, korperliche ,,Funktionstiichtigkeit®
und Integritit, mentale Gesundheit, psy-
chische und emotionale Stabilitit, po-
sitiv erlebte frithere und aktuelle Part-
nerschaft inklusive einer befriedigenden
Sexualitdt, Bildung und Beruf, Religion,
kulturelle Umgebung und soziale Inte-
gration [1]. Inwiefern eine Hormoner-
satztherapie (HRT) einen positiven Ein-
fluss auf die Lebensqualitit hat, wird kon-
trovers diskutiert. Bei symptomatischen
peri- und postmenopausalen Frauen ver-
bessert eine HRT signifikant die gesund-
heitsbezogene Lebensqualitit (allgemein
und in Subdomaénen), bei asymptomati-
schen Frauen jedoch hat sie keinen signi-
fikanten Einfluss [1]. Allerdings scheint
der Effekt auch dosisabhingig zu sein [2].
Die aktuelle Studie geht der Frage nach,
inwiefern eine ultraniedrig dosierte HRT
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Steigerung der Lebensqualitat

durch HRT

die Lebensqualitit bei postmenopausa-
len Frauen mit vasomotorischen Symp-
tomen (VMS) beeinflussen bzw. steigern
kann.

Zusammenfassung Die REPLENISH
Studie ist eine randomisierte, Plazebo-
kontrollierte Phase-III Studie an 1833
postmenopausalen Frauen, von denen
726 Frauen (mittleres Alter 55 Jahre,
mittlerer Body-Mass-Index 27kg/m?)
an der VMS-Substudie teilnahmen. Bei
Studienstart hatten die Teilnehmerin-
nen 72-77 Hitzewallungen pro Woche.
Die Lebensqualitit wurde mit dem va-
lidierten Fragebogen MENQOL erfasst.
Dieser besteht aus 27 Items, die auf einer
7-Punkte-Likert-Skala beurteilt, dann
vier Doménen (vasomotorisch, psycho-
sozial, physisch, sexuell) zugeordnet und
in acht Beeintrichtigungsgrad-Grup-
pen (Score 1=keine Beeintrichtigung,
8=extreme Beeintrachtigung) konver-
tiert werden. Bei Studienstart betrug der
MENQOL Score 4,3-4,7. Die Teilnehme-
rinnen wurden in fiinf Behandlungsarme
randomisiert und ein Jahr behandelt (vier
Arme mit kontinuierlich-kombinierter
HRT, bestehend aus niedrig- oder ultra-
niedrig-dosiertem oralen Estradiol (0E2)
und oralem mikronisiertem Progesteron
(oMP), ein Arm mit Plazebo): (1) oE2
1 mg/Tag+oMP 100mg/Tag, (2) oE2
0,5mg/Tag+oMP 100mg/Tag, (3) oE2
0,5mg/Tag+oMP 50mg/Tag, (4) oE2
0,25mg/Tag+oMP 50mg/Tag und (5)
Plazebo. Erwartungsgemass nahmen die
VMS in allen aktiven Behandlungsarmen
wihrend der 1-jahrigen Therapie signi-
fikant ab. Der MENQOL Gesamtscore
verbesserte sich unter HRT ebenfalls
signifikant innerhalb der ersten drei
Behandlungsmonate. Nach sechs und
12 Monaten war die Lebensqualitit je-

doch nur in den HRT-Gruppen 1-3
signifikant besser als bei Baseline.

Kommentar

Die Studie bestitigt frithere Beobachtun-
gen, dass symptomatische menopausale
Frauen von einer HRT nicht nur hinsicht-
lich einzelner Symptome, sondern auch
beziiglich Lebensqualitit profitieren. Im
Gegensatz zur Studie von Yaffe K et al.
[2], die keinen Effekt einer ultraniedrig
dosierten Ostrogentherapie auf die Le-
bensqualitdt fand, zeigt die aktuelle Stu-
die eine Zunahme an Lebensqualitdt auch
fiir die niedrig- und ultraniedrig dosierte
HRT. Die in einer Tablette kombinier-
te, bioidentische HRT wire eine Berei-
cherung fiir das therapeutische Portfolio
in der Menopausenmedizin und wiirde
hoffentlich den weit verbreiteten Einsatz
von bioidentischen ,,compounded hor-
mones vermindern konnen.

Korrespondenzadresse

) Prof. Dr. P. Stute

Gynékologische En-

dokrinologie und

Reproduktionsmedizin,

Inselspital Bern

/ FriedbiihlstraBe 19,
3010 Bern, Schweiz
petra.stute@insel.ch

i~

= ¥
= 4
=

2

3:——

Interessenkonflikt. P.Stute gibtan, dass kein Inter-
essenkonflikt besteht.

Literatur

1. Schneider HPG, Birkhduser M (2017) Quality of life
in climactericwomen. Climacteric 20(3):187-194

2. Yaffe K, Vittinghoff E, Ensrud KE, Johnson KC, Diem
S, HanesV, Grady D (2006) Effects of ultra-low-dose
transdermal estradiol on cognition and health-
related quality of life. Arch Neurol 63(7):945-950


https://doi.org/10.1007/s10304-019-0259-6
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1007/s10304-019-0259-6&domain=pdf

	Steigerung der Lebensqualität durch HRT
	Kommentar
	Literatur


