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Knochendichtemessung zur ben Knochen anstelle des Fingers zur Beurteilung seines Er-
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Studienziele

Knochendichtemessungen mittels DEXA («dual-energy x-ray
absorptiometry») sind fur die Ermittlung des Frakturrisikos bei
dlteren Personen nitzlich und werden zur Osteoporoseerfas-
sung empfohlen und eingesetzt. Ob wiederholte Messungen
der Knochendichte bei dlteren Frauen von Nutzen fiir die Ab-
schatzung des Frakturrisikos sind, ist unklar. In der Praxis wer-
den diese Messungen héufig wiederholt.

Methoden

Bei 8’141 amerikanischen Frauen von durchschnittlich 72 Jah-
ren wurde 1989 oder 1990 eine erste Knochendichtemessung
der Hiifte mittels DEXA vorgenommen. Bei 4’124 Frauen wur-
de die Messung im Mittel 8 Jahre spdter mit dem gleichen Ap-
parat wiederholt. Nach der zweiten Messung neu aufgetrete-
ne, nichttraumatische Hiftfrakturen und Frakturen ausserhalb
der Wirbelsdule wurden radiologisch bestatigt. Fur die Erfas-
sung von Wirbelsaulenfrakturen wurden 2’129 Frauen 1991
oder 1992 sowie 11 Jahre spater konventionell gerdntgt. Mit
Modellrechnungen wurde unter anderem ermittelt, ob das
Frakturrisiko bei wiederholter Knochendichtemessung genauer
geschatzt werden kann als bei einmaliger Messung.

Ergebnisse

Uber eine mittlere Beobachtungszeit von 5 Jahren nach der
wiederholten Knochendichtemessung erlitten 877 Frauen eine
neue, nichttraumatische Fraktur ausserhalb der Wirbelsiule,
davon 275 Huftfrakturen. 340 Frauen zeigten eine Wirbelsau-
lenfraktur. Der Zusammenhang zwischen abnehmender Kno-
chendichte und Frakturrisiko war bei der ersten und der wie-
derholten Knochendichtemessung praktisch identisch. Pro
Verminderung der Knochendichte um eine Standardabwei-
chung betrug das relative Risiko zirka 1,6 fir alle Frakturen mit
Ausnahme derjenigen der Wirbelsaule, 1,8 fur Wirbelsaulen-
frakturen und 2,1 fur Huftfrakturen — unabhéangig davon, ob in
einer ersten oder einer wiederholten DEXA gemessen. Gemass
den Modellrechnungen fiihrten wiederholte Messungen nicht
zu einer Verbesserung der diagnostischen Genauigkeit.

Schlussfolgerungen

Bei gesunden dlteren postmenopausalen Frauen bringt die
Wiederholung der Knochendichtemessung 8 Jahre nach der
Ausgangsmessung wenig zusatzlichen Wert zur Abschatzung
des Risikos einer neu auftretenden Fraktur.

Zusammengefasst von Markus Battaglia

Analog zu Hénsel, der im Mdrchen der Hexe taglich densel-

infomed-screen 2007 (Mérz); scr1181 -- Fur den personlichen Gebrauch -- Kopieren nicht gestattet


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?orig_db=PubMed&db=pubmed&cmd=Search&term=17242316
http://www.tcpdf.org

