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Die Wechseljahre oder Me-
nopause sind fiir viele Frau-
en ein sehr einschneiden-
des Erlebnis. Bedingt durch
die hormonellen Anderun-
gen kommt es zum Einfluss
auf alle méglichen Lebens-
bereiche.

VITALSTOFFE

IN DEN WECHSELJAHREN

Viele Frauen haben nicht nur kérperlich mit der Um-
stellung zu kampfen, sondern auch psychisch. Auch
in der Medizin wird viel Uber den Zeitraum beschrie-
ben, indem die Menstruationsblutung nachlasst und
allmahlich ausbleibt. Der Menopausen Prozess ist
langwierig und erfolgt in der Regel zwischen dem
48-ten und 54-ten Lebensjahr. Ursache ist das Nach-
lassen der Eierstockfunktion durch verminderte
Bildung der weiblichen Sexualhormone Ostrogen
und Progesteron (ein Gestagen oder auch Gelbkor-
perhormon). Bis zum Abschluss der Wechseljahre,
wenn die Regelblutung vollstandig ausbleibt, ver-
gehen in der Regel mehrere Jahre. Die oben be-
schriebene Hormonverschiebung ist mit diversen
Symptomen und Befindlichkeitsstérungen assoziiert
und wird von Frau zu Frau unterschiedlich erlebt.

12 CokYasa

DIE SYMPTOME IN DEN WECHSELJAHREN SIND VIELFALTIG
UND HAUFIG UNSPEZIFISCH:

{Hitzewallungen sind am h&ufigsten und werden von vielen
Frauen als dulRerst belastend empfunden.

> Scheidentrockenheit bis hin zur Rhagaden Bildung kénnen
auBerst schmerzhaft sein und Basis fur rezidivierende Infek-
tionen der Scheide

 Generalisierter Juckreiz

> Libidoverlust

> Gelenkschmerzen

2 Depressive Verstimmung, wobei Angst- und Panikzustande
Uberwiegen.
Reduziertes Selbstwertgeftihl
Nachtschweil3 (nicht mit einem Tumorleiden assoziiert)

{Stressintoleranz, Reizbarkeit und Erschépfung bis hin zum
CFS-Syndrom (chronic fatigue Syndrom)

»{Stérungen des Kurzzeitgedachtnisses

»{Blasenschwiche

2 Odeme

)(Herzrhythmusstérungen, Tachyarrhythmien

Ostrogene

Wirkung auf:

Haut fordern die Wassereinlagerung in
der Haut und im Gewebe, sowie die

Gestagen (Gelbkorperhormon)

vermindert die Durchblutung der
Haut, senkt die Hauttemperatur, und

Bildung bestimmter Eiwei3stoffe und reduziert dadurch die Warmeabstrah-
somit eine glatte Haut lung

BlutgefalRe/ Herz-Kreislauf-System
damit den Blutdruck.

wahrend der fruchtbaren Jahre ein
geringeres Risiko fir Herzinfarkt als

nach der Menopause

Nervensystem

Fettstoffwechsel

erweitern die Blutgefa3e und senken

wirken stimmungsaufhellend

stellen ein ausgewogenes Verhaltnis

erweitert die Venen und verengt die
Daraus resultiert Arterien (Effekt wird vom Ostrogenef-
fekt Uberlagert)

wirkt beruhigend

kein Einfluss

zwischen (dem ,guten”) HDL- und
(dem ,schlechten") LDL-Cholesterin

her

Zuckerstoffwechsel

haben éine glinstige Wirkung auf den  hat kaum Einfluss auf den Zucker-
Blutzuckerspiegel. Sie sorgen einer-

stoffwechsel

seits dafiir, dass die Zellen nicht resis-
tent gegen Insulin werden, anderer-

seits daflir, dass der B

lutzuckerspiegel

nach einer Mahlzeit nicht zu stark an-
steigt (verbesserte Glukosetoleranz)

Lunge &%
per Lungenfunktion

Knochen

hemmen die Osteoklasten-Aktivitat

Haben einen positiven Einfluss auf die fordert die Atemtiefe und Atemfre-

quenz

kein Einfluss

und damit den Knochenabbau und
stimulieren gleichzeitig die Osteo-
blasten, die fiir den Knochenaufbau

zustandig sind

Darm verstarken die Darmbewegungen und vermindert die Darmbewegungen,
foérdern somit eine gute Darmfunktion kann Verstopfungen férdern

So vielfaltig wie die Symptome sind, sind die The-
rapieoptionen. Vitalstoffe haben bei der Behand-
lung der Wechseljahre-Beschwerden eine heraus-
ragende Rolle, werden jedoch zu wenig eingesetzt,
obwohl sie nebenwirkungsfrei angewendet wer-
den kdnnen. Auf jeden Fall miissen die betroffe-

nen Frauen immer von einem Facharzt/-arztin fiir
Gyndkologie mitbehandelt werden, denn die Siche-
rung der Diagnose ist wichtig und andere Griinde fiir
die Beschwerden sollten ausgeschlossen werden.
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VITALSTOFFE IN DER MENOPAUSEN-THERAPIE

COENZYM Q10

Die Menopause findet normalerweise im Alter um die
50 Jahre statt. Die kdrpereigene Synthese des Vitamino-
ids Coenzym Q10 sinkt bereits ab dem 40. Lebensjahr ab
und spielt auch bei der Hormonumstellung eine wichtige
Rolle, denn Coenzym Q10 ist wesentlich fir die Energie-
produktion im menschlichen Kérper. In den Mitochon-
drien wird die Energie in Form von Adenosintriphosphat
(ATP) gebildet. Jede menschliche Kérperzelle hat - je nach
Energiebedarf - zwischen 4.000 und 11.000 Mitochond-
rien. Bedenkt man, dass der Mensch 80 Billionen Zellen
hat, ergibt das eine enorme Zahl an Mitochondrien, die
alle auf Coenzym Q10 als wesentlichen Faktor zur Ener-
giebildung angewiesen sind. Dadurch das Coenzym Q10
permanent seinen Oxidationsstatus wechselt und daher
von der oxidierten in die reduzierte Form und wieder zu-
rick verwandelt wird, werden Elektronen in der Atmungs-
kette Ubertragen um Energie in Form von ATP (Adenosin-
triphosphat) zu bilden. Der Bedarf in den Wechseljahren
liegt bei 100 mg bis 200 mg Coenzym Q10 am Tag. Tat-
sachlich kénnen wir Gber die Nahrung - unabhéangig von
der Erndhrungsform - nur ca. 5 mg Coenzym Q10 zufih-
ren. Da das Coenzym Q10 nicht ersetzbar ist, verwundert
es nicht, dass nahezu alle Wechseljahre Beschwerden
positiv auf eine Supplementation mit Coenzym Q10 re-
agieren. Im Handel befinden sich sehr viele, unterschied-
liche Produkte. Die hochste Bioverfligharkeit haben die-
jenigen, die in Oxidation fixierte sind (z.B. Q10-Bio-Qinon
Gold von Pharma Nord). In einer unabhangigen Studie
(Navas Studie) wurde die gute Bioverflgbarkeit bestatigt.

SELEN ‘ ‘ . a2

Selen ist ein Spurenelement, dass von einer Vielzahl an
Proteinen und der daraus gebildeten Enzyme, fUr lhre
Funktionen bendtigt wird. Da der oxidative Stress in den
Wechseljahren sehr hoch ist und vor allem fiir die diversen
Befindlichkeitsstérungen und vielen Infekte verantwort-
lich ist, darf Selen in der Behandlung von Wechseljahre-
Beschwerden nicht fehlen. Das Enzym Glutathion-Peroxi-
dase bendtigt jeweils vier Atome Selen in seinem Zentrum,
um freie Radikale abfangen zu kénnen. Das Problem ist,
dass Europa und somit auch Deutschland, Selenmangel-
gebiete sind. Uber die Nahrung kénnen wir in Deutschland
nur etwa 35 pg Selen zuflhren. Tatsachlich bendtigen wir
aber 100 pg bzw. besser 200 pg Selen am Tag, um alle
selenabhangigen Proteine ausreichend mit Selen zu ver-
sorgen zu kénnen. Generell gilt der Merksatz: Wo Jodman-
gel da auch Selenmangel. Frauen in den Wechseljahren
haben auch oft Probleme mit der Schilddrise. Hier kann
eine Selengabe schnell zu einer deutlichen Besserung der
Beschwerden flihren. Das Spurenelement ist Bestandteil
der diversen Dejodasen. Diese kdnnen aktives Schilddri-
senhormon T3 aus dem Speicherhormon T4 freisetzen. Da
die Dejodasen in der Hierarchie der Selenoproteine ganz
weit hinten stehen, bekommen sie bei der Selen-Versor-
gungssituation Uber die Nahrung in der Regel kein Selen
ab und sind daher funktionslos. Uber die Nahrung l&sst
sich der Selenbedarf nicht decken. Die einzige gute Quel-
le sind Parantisse, diese sind aber haufig mit Aflatoxinen,
Schwermetallen und radioaktiven Radon kontaminiert.
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Diesbeziglich hat auch das Bundesamt fiir Strahlenschutz
eine entsprechende Warnung herausgegeben. Eine Sup-
plementation mit Selen ist generell und vor allem bei Frau-
en in der Menopause ein entscheidender Behandlungs-
schritt. Das Angebot der Selenprodukte ist sehr vielfaltig
und leider verwirrend. Fur die orale Langzeittherapie sollte
organisches Selen (z.B. Selenoprecise von Pharma Nord)
eingesetzt werden. Im Gegensatz zum anorganischen
Selen wird es nahezu vollstandig resorbiert, bildet Selen-
speicher und hat eine deutlich ldngere Halbwertzeit. We-
sentlich ist auch, dass organisches Selen mit nahezu allen
Vitalstoffen kombiniert werden kann. Anorganisches Selen
kann zum Beispiel nicht mit Vitamin C kombiniert werden.
Solche Einschréankungen wirken sich negativ auf die Com-
pliance aus und Einnahmefehler sind vorprogrammiert.

VITAMIN D, KALZIUM UND SEINE INTERAKTIONSPART-
NER . : :

Bekanntlich sinkt in den Wechseljahren der Ostrogen-
spiegel erheblich ab, dies beeinflusst auch stark den Kno-
chenstoffwechsel. Durch den sinkenden Ostrogenspiegel
kommt es zu starken Verminderung der Knochendichte. In
der Folge kann sich eine Osteoporose, mit dem Risiko von
Knochenbriichen entwickeln. Vitamin D ist wichtig fir die
Kalziumaufnahme aus der Nahrung und sorgt dafir, dass
es zur Stabilisierung des Knochengerdstes in die Knochen
eingebaut werden kann. Wichtig ist, dass nicht gleichzeitig
ein Vitamin-K2-Mangel vorliegt, denn dieses fettldsliche Vi-
tamin transportiert Kalzium zu den Knochen und Zahnen
und sorgt ebenfalls fir den Einbau des Mineralstoffs. Fehlt
Vitamin K lagert sich das Kalzium in Organen und Gefa-
Ben ab und fordert eine Atherosklerose. Vitamin D ist im
eigentlichen Sinn kein Vitamin (vitales Amin) sondern eine
Hormonvorstufe, daher sollte es taglich gegeben werden,
damit alle genabhangigen Funktionen genutzt werden kon-
nen. Wenn die Vitamin-D3-Supplementation, trotz guter
Produktqualitat, zu keinem Anstieg der 25-OH-D3-Spiegel
fahrt liegt dies an einem gleichzeitig vorliegenden Magne-
sium-Mangel. In diesem Fall sollte zusatzlich Magnesium
erganzt werden. AulBerdem unterstltzt der Mineralstoff
auch die Knochenstabilitat und sollte in der Osteoporose-
Therapie nicht fehlen. Vitamin D und Magnesium starken
zusatzlich die Muskulatur, was ebenfalls zu einer besseren
Knochenmineralisation beitragt. Vitamin D hat einen re-
gen Stoffwechsel in allen Kérperzellen des weiblichen Re-
produktionstrakts, gleicht ZyklusunregelmaRigkeiten aus,
die wahrend der Menopause stérend empfunden werden.
Das Risiko von Krebserkrankungen, auch der weiblichen
Geschlechtsorgane die nach der Menopause zunehmend
auftreten kdnnen, wird durch Vitamin D reduziert.

Es gibtimmer mehr Hinweise, dass Vitamin D Wechseljahre
Beschwerden wie chronische Mudigkeit, Depression und
Schlafstérungen positiv beeinflussen kdnnen. Dies gelingt
allerdings nur bei taglichen Versorgung. Zur Vorbeugung
einer Osteoporose sollten die betroffenen Frauen auch ,in
Bewegung" bleiben, denn regelmaRiger korperlicher Sport
beugt ebenfalls einer Osteoporose vor.

e

MAGNESIUM s

Ausgerechnet in den Wechseljahren nimmt die Re-
sorptionsfahigkeit fir Magnesium ab, da es ver-
mehrt Gber die Niere ausgeschieden wird. Magne-
sium verhindert einen UbermaRigen Abbau von
Progesteron und wirkt so schlafférdernd. Zusatzlich
stabilisiert der Mineralstoff die Reizleitung am Her-
zen, so dass die in der Menopause haufig auftre-
tenden Herzrhythmusstérungen und Tachykardien
weniger auftreten. Zusatzlich wirkt Magnesium, der
im Wechsel hdufigen Wassereinlagerung entgegen.

B-VITAMINE v ‘ s s eSS
Die Gruppe der B-Vitamine hat vielfaltige Funktio-
nen auf den menschlichen Korper. Oft ist die Ver-
sorgung Uber die Nahrung nicht ausreichend. Spe-
ziell in den Wechseljahren ist der Bedarf zum Teil
deutlich erhéht. Das Vitamin B6 (Pyridoxin) ist an
der Bildung der Botenstoffe Serotonin, Dopamin
und Noradrenalin beteiligt. Diese Hormone wirken
Stimmung aufhellend und verbessern die Schlafar-
chitektur. Damit hilft Vitamin B6 gegen die in den
Wechseljahren haufigen Depressionen und Schlaf-
stérungen. Auch scheint Vitamin B6 den Beginn der
Wechseljahre nach ,hinten” zu verschieben. Das ist
wichtig, denn je friher die Menopause beginnt, des-
to langer halten die Beschwerden an und die Symp-
tome verstarken sich. Es gibt Hinweise, dass Vitamin
B6 und Vitamin B2 das Risiko fur Brustkrebs in den
Wechseljahren reduzieren kénnen, eine verlassliche
Studie steht bisher noch aus. Hingegen hat sich der
Verdacht, dass Folsaure das Brustkrebs Risiko stei-
gern kann nicht bestatigt. Folsaure ist wichtig fur
die Senkung des Homocystein-Spiegels, der eine
Atherosklerose speziell in den Wechseljahren for-
dert, weshalb eine Folsdure Supplementation sehr
wichtig ist. Viele Menschen in Deutschland sind mit
Folsaure unterversorgt, je alter sie werden umso
schlechter ist die Versorgung. B-Vitamine interagie-
ren sehr stark. Um hier keine Einnahmefehler zu

provozieren, sollte als Basis immer ein Vitamin-B-Kom-
plex empfohlen werden, um alle Interaktionen abzu-
decken. Spezielle B-Vitamine kdnnen dann zusatzlich,
je nach Bedarf, etwas hoher supplementiert werden.

VITAMIN E UND VITAMIN C ‘
Beide Vitamine sind durch ihre antioxidative Funktion
effektiv in der Eliminierung von freien Radikalen. Freie
Radikale - vor allem Sauerstoffradikale - kommen in
den Wechseljahren verstarkt vor und sind mitverant-
wortlich flr diverse Beschwerden. Vitamin E ist in der
sogenannten fettloslichen Phase wirksam - z.B. in den
Zellwanden - und Vitamin C in der wasserloslichen Pha-
se z.B. im Gewebe. ‘

PYCNOGENOL

Bei Pycnogenol handelt es sich um einen Extrakt aus der
franzosischen Meereskiefer-Rinde. Pycnogenol ist ein
komplexer Pflanzenextrakt und beinhaltet grol3e Men-
gen an Bioflavonoiden, vor allem aus der Gruppe der
Polyphenole. Pycnogenol ist ein sehr starkes Antioxidans
und wirkt sogar effektiver als Vitamin C und Vitamin E.
Da Pycnogenol viele Pflanzenbegleitstoffe vereint und
diese bekanntermal3en besonders gut bei Wechseljahre-
Beschwerden helfen, sollte es in der Therapie nicht feh-
len. Es ist daher nicht verwunderlich, dass Pycnogenol
in einer taiwanesischen Studie sehr positive Ergebnisse
zeigte :

PYCNOGENOL® HILFT ALLE SYMPTOME ZU LINDERN, OHNE DEN HORMONHAUSHALT ZU BEEINFLUSSEN

VERMINDERUNG VON
BESCHWERDEN UND

SCHMERZEN

VERRINGERUNG
KARDIOVASKULARER
RISIKEN

VERBESSERTE
HAUTBESCHAFFENHEIT
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ISOFLAVONE UND PHYTOOSTROGENE - -«-covvveee
Diese  Pflanzenbegleitstoffe =~ haben dasselbe
Wirkprofil wie das Hormon Ostrogen, verursa-
chen aber keine Nebenwirkungen. Diese Pflan-
zenbegleitstoffe finden sich vor allem in Soja
und Rotklee. Typischerweise bessern Isoflavo-
ne und Phytodstrogene folgende Beschwerden:

* Hitzewallungen

* Scheidentrockenheit
* Knochenabbau

* Depression

Isoflavone beeintrachtigen bei gleichzeitiger Einnah-
me die Resorption von Thyroxin-Praparaten im Darm
und sollten daher zeitversetzt eingenommen werden.

Omega-3-Fettsduren haben auf WechseIJahresbe-
schwerden eine positive Wirkung. Sie verbessern die
SignalUbertragung im Gehirn und férdern den Sero-
tonineinbau, was Depressionen vorbeugt. Auch Hit-
zewallungen kénnten so beeinflusst werden. Zudem
wird Ostrogen zur Bildung der langkettigen Omega-
3-Fettsaure Docosahexaensaure (DHA) bendtigt. Da
in den Wechseljahren weniger Ostrogen produziert
wird, wird ein Mangel an langkettigen Omega-3-Fett-
sauren beglnstigt.

Omega-6-Fettsauren lindern ebenfalls Menopausen-
Beschwerden. Sie vermindern vor allem Krampfe
im Unterleib, Erschépfung und Depressionen. In ei-
ner Studie konnte dies verifiziert werden, allerdings
kommt es erst nach 8 bis 10 Wochen zu einem Wirk-
eintritt .

Ganz generell sind die mehrfach ungesattigten Fett-
sauren in der Lage den Hormonhaushalt der Frau
wieder zu stabilisieren, auch wenn diesem Prozess
in den Wechseljahren naturlich Grenzen gesetzt sind.

TRYPTOPHAN . :
Die proteinogene Aminosaure Tryptophan ist bei Frauen
im Wechsel unerlasslich, denn sie bildet die Botenstoffe Se-
rotonin und Melatonin. Das sogenannte ,Glickshormon”
Serotonin verbessert die oft gedriickte Stimmungslage bei
Frauen im Wechsel und beugt Depressionen vor. Melato-
nin steuert den Schlaf-Wachrhythmus und verhindert die
in den Wechseljahren so haufigen Schlafstérungen.

~ = I
L-Tryptophan S-Hydroxytrypto- Melatonin
Magnesium Vitamin B, D 4 D 4 3
Folsdure hiaffSrdernd hiaffrdernd
G schlafférdern schlafférdern

Vl'taml.n B, beruhigend Tag-Nacht Rhythmus ‘

Vitamin C angstlésend {
entspannend und
ausgleichend

Abbildung Serotonin-Stoffwechsel (Quelle Kyberg Akademie):

Serotonin wird aus der Aminosdure L-Tryptophan iiber einen zweistufigen Prozess gebildet. Die Umwandlung ist abhingig
von Vitamin B6 und Folsdure. Serotonin ist in der Nacht Vorstufe des Schlafhormons Melatonin. Auch fiir diese Reaktion
ist eine gute Versorgung mit Vitamin B6 und B12 notwendig.

Vitalstoff

Coenzym Q10 oxydiert
Selen organisch

Zink

Vitamin D

Vitamin B-Komplex
Vitamin B6

Vitamin B12

Folsaure

Vitamin E

Vitamin C

Pycnogenol

Omega 3/6 Fettsauren
Tryptophan
Magnesium

Vitamin K2 (Kontraindikation: Vitamin-K1-Blocker-Therapie)

Dosierung (Tagesdosis)

100 - 200 mg

100 - 200 pg
15-30mg
2000 - 4000 IE

3-fache der DGE-Empfehlung als Basis
2-3mg

10-20 ug

400 - 800 pg

200 - 300 mg

1000 - 2000 mg

80-160mg

2000 - 4000 mg

2000 - 4000 mg

200 - 400 mg

75-150 pg

Rocha Filho EA, Lima JC, Pinho Neto JS, Montarroyos U. Essential fatty acids for premenstrual syndrome and their effect on pro-
lactin and total cholesterol levels: a randomized, double blind, placebo-controlled study. Reprod Health. 2011 Jan 17;8:2. PubMed

PMID: 21241460; PubMed Central PMCID: PMC3033240

ZUSAMMENFASSUNG

Da die Beschwerden in den Wechseljahren fast alle Frau-
en betreffen, sollten sie Uber die Moglichkeiten einer Vi-
talstofftherapie aufgeklart werden. Vitalstoffe haben ein
sehr breites und sehr gutes Wirkspektrum zur Behand-
lung der oft sehr lastigen und unangenehmen Symptome
und dass ohne Nebenwirkungen. Obige Tabelle ist lang
und schreckt die Betroffenen moglicherweise ab. Aus

eigener Erfahrung beginnen wir immer mit den ersten
drei bis vier individuell wichtigsten Vitalstoffen und be-
stellen die Patientin nach etwa drei Wochen wieder ein.
Wenn die Patientin eine Besserung versplrt, kann man
die Vitalstofftherapie ausweiten und weitere Vitalstoffe
empfehlen. Sollte keine Besserung der Beschwerden
eingetreten sein wird der Therapieplan geandert. In
vielen Fallen lasst sich dadurch eine Hormontherapie
vermeiden.

INFOS ZU DEN AUTOREN

Cok Yasa 17



