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Vorwort

Osteoporose ist keine einfach hinzunehmende „Alterserscheinung“, 
sondern ein weltweites und zunehmendes Gesundheitsproblem. 
Die WHO hat die Osteoporose als eine der zehn wichtigsten und 
teuersten Volkskrankheiten eingestuft. In Europa sind jede dritte 
Frau und jeder fünfte Mann davon betroffen, mit den Folgen lang-
anhaltender Schmerzen, körperlicher Beeinträchtigung bis hin zur 
Immobilität, sozialer Isolierung und Pflegebedürftigkeit. Osteo-
porose ist auch eine schleichende, heimtückische Krankheit 
(Abb. 1). Die Betroffenen merken lange nicht, daß ihre Knochen 
„schwinden“ und sie an Festigkeit verlieren – bis ein Knochen-
bruch sie wachrüttelt!

Heute ist aber der Knochenschwund in Form der Osteo-
porose als eine frühdiagnostizierbare, gut behandelbare und im 
Frühstadium sogar als „heilbare“ Krankheit einzustufen. Fünf 
Umstände rechtfertigen diese optimistische Einschätzung:

•	 Verstehen der Mechanismen und Regulatoren des Knochen-
umbaus

•	 Erkennen und Vermeiden von Risikofaktoren (Vorsorge)
•	 Frühe Diagnosestellung mittels einfacher, strahlenarmer und 

standardisierter Knochendichtemessung (DXA-Methode)
•	 Konsequenter Einsatz effektiver und nebenwirkungsarmer 

Medikamente
•	 Vertrauensvolle Zusammenarbeit mit den Patienten und 
•	 interdisziplinärer Austausch ärztlichen Handelns.



VorwortVI

Trotz der enormen klinischen Fortschritte ist die Osteoporose 
immer noch eine unterschätzte, unterdiagnostizierte und unter-
therapierte Krankheit. Weltweit spricht man bereits von einer 
„osteoporosis treatment crisis (gap)“ und einer Therapiemüdig-
keit bei Osteoporose. Aus dieser klinischen Krisensituation 
helfen keine kostenpflichtigen Zertifikatskurse von Spezialisten 
und Verbänden, vielmehr die Erkenntnis und der Ansporn 
unter uns Ärzten, daß die Osteoporose vermeidbar und heute 
im frühen Stadium sogar heilbar ist. Vor allem die Eigenver-
antwortung für die Gesundheit des Knochens ist in der Gesell-
schaft und selbst unter Ärzten noch zu wenig bewußt und bedarf 
einer geduldigen Zusammenarbeit von Patient und Arzt („Der 
Patient als Partner“).

Ein standardisiertes und evidence-basiertes Management 
der Osteoporose ist seit langem weltweit erarbeitet worden. 
Mit neuen Medikamenten kann sogar die Knochenstruktur 
wiederaufgebaut werden. Die praktische und interdisziplinäre 
Umsetzung dieser weltweit anerkannten „guidelines“ ist jetzt 
unsere Aufgabe als behandelnde Ärzte – eine multidisziplinäre 
Anstrengung! „Bone ist everybody´s business“.

Dieser Leitfaden ist konzipiert, Ärzte aller Disziplinen bei 
der Beratung und Führung von Patienten mit Osteoporose zu 
„leiten“, die richtigen diagnostischen und therapeutischen 
Entscheidungen in der Praxis zu treffen und die notwendige 
interdisziplinäre Zusammenarbeit einzuleiten.

Osteoporose - heute „so überflüssig wie ein Kropf!“

München Reiner Bartl

Abb. 1   Osteoporose – 
ein stiller Dieb! 
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