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Liebe Patienten,

die Osteoporose — die erhohte Knochenbriichigkeit — gehort
nach der Auflistung der WHO in Genf zu den zehn haufigsten
und wichtigsten Erkrankungen der Menschheit. Die volle Auspra-
gung der Krankheit mit sehr niedriger Knochendichte, Wirbel-
einbriichen und chronischen Riickenschmerzen kann die Lebens-
qualitat sehr beeintrachtigen. Daher muss es das Ziel sein, die
Osteoporose moglichst im Frithstadium zu erkennen bzw. Perso-
nen zu identifizieren, die ein erhohtes Risiko fiir diese so hdufige
Skelett-Krankheit haben. Bei derartigen Personen kann es dann
sinnvoll sein, eine Knochendichtemessung durchzufiihren und
eventuell auch weitere Untersuchungen vorzunehmen, letztendlich
mit dem Ziel, vorbeugende oder therapeutische Maknahmen friih
einzuleiten.

Das Westdeutsche Osteoporose Zentrum (WOZ) — Schwerpunkt-
ambulanz und Forschungsbereich der Medizinischen Klinik 4 am
Klinikum Leverkusen — hat nun basierend auf eigenen wissen-
schaftlichen Studien speziell fiir Mdnner einen Osteoporose-
Risiko-Test mit 27 Fragen (ORT-27) erarbeitet, der sich als erster
Schritt zur Fritherkennung des Osteoporoserisikos bewahrt hat.

Bitte lesen Sie sich die 27 nachfolgenden Fragen sehr sorgfaltig
durch und kreuzen Sie jede Frage mit ,Ja” oder ,Nein” an. Bitte
addieren Sie dann die Punkte von allen mit ,Ja” beantworteten
Fragen, damit wir Ihr personliches Risiko fiir eine Osteoporose
abschatzen konnen.

Titelbilder:
groBes Bild: Patient bei der Knochendichtemessung; kleines Bild links: Hiiftfraktur; kleines Bild rechts:
Wirbelsdulenfraktur



Hochrisiko fiir Osteoporose bzw. Knochenbriiche:

Haben Sie seit Ihrem 25. Lebensjahr zwei oder mehr Knochen-
briiche erlitten, die nicht durch einen schweren Unfall bedingt
waren?

Ja 3 Punkte Nein 0 Punkte

Hat sich Ihre KérpergroRe seit dem 25. Lebensjahr um mehr
als 4 cm vermindert?

Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Haben lhre Eltern oder Geschwister einen Oberschenkelhals-
oder Wirbelbruch erlitten?

Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Wiegen Sie derzeit weniger als 65 kg?
Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Sind Sie alter als 65 Jahre?

Ja 3 Punkte Nein 0 Punkte

Risikofaktoren des individuellen Lebensstils:

Flihlen Sie sich oft schwach oder krank und sind weitgehend
unfahig, korperlich anstrengende Arbeiten auszufiihren?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

Hatten oder haben Sie noch Nierensteine?

Ja 1 Punkt Nein O Punkte

10.

11.

12.

13.

14.

Sind Sie eher unsportlich und gehen eher selten aus dem Haus?
Ja 1 Punkt Nein O Punkte

Leiden Sie oft unter Riuckenschmerzen?
Ja 1 Punkt Nein O Punkte

Besteht bei Ihnen eine Gangunsicherheit und sind Sie in den
letzten Jahren zwei Mal oder haufiger gestiirzt?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

Meiden Sie sowohl Milch als auch Milchprodukte (Quark,
Joghurt, Kase)?

Ja 1 Punkt Nein O Punkte

Sind Sie Raucher oder Ex-Raucher von mehr als 10 Zigaretten
taglich?

Ja 2 Punkte Nein O Punkte

Haben Sie langerfristig drei oder mehr Glaser alkoholischer
Getranke pro Tag getrunken?

Ja 2 Punkte Nein O Punkte

Haben Sie bei sich ein Nachlassen von Libido und Potenz
bemerkt?

Ja 2 Punkte Nein O Punkte



15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Risikofaktoren fiir sogenannte sekundare Osteoporosen:

Mussten Sie bislang schon einmal langer als drei Monate
Kortisontabletten einnehmen?

Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Mussten Sie aufgrund einer Krebserkrankung (z.B. Prostata-
krebs) antihormonell behandelt werden (z.B. Trenantone,
Profact, Zoladex, Eligard) ?

Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Waren Sie friiher oder sind Sie an einer Essstorung erkrankt
(Anorexie, Bulimie)?

Ja 3 Punkte Nein O Punkte

Leiden Sie an Multipler Sklerose (MS, Encephalomyelitis
disseminata)?

Ja 2 Punkte Nein O Punkte

Ist Ihnen durch eine Operation der Magen insgesamt oder
teilweise entfernt worden?

Ja 2 Punkte Nein 0 Punkte

Waren oder sind Sie krankheits- oder unfallbedingt zwei
Monate oder langer bettlagerig?

Ja 2 Punkte Nein 0 Punkte

Nehmen Sie seit vielen Jahren Medikamente gegen Epilepsie
ein?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

22. Besteht bei lhnen eine chronische Bauchspeicheldriisen-
Entziindung (Pankreatitis) mit dadurch verursachter Ver-
dauungsstorung?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

23. Leiden Sie an einer chronisch entziindlichen Darmerkran-
kung (Colitis ulcerosa, Morbus Crohn)?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

24. Sind Sie an chronischem Gelenkrheumatismus (z.B. ,Chro-
nische Polyarthritis” bzw. ,Rheumatoide Arthritis”) erkrankt?

Ja 1 Punkt Nein O Punkte

25. Sind Sie an einer chronischen Lungenerkrankung (,COPD",
»Asthma bronchiale”, ,Lungenfibrose”) erkrankt?

Ja 1 Punkt Nein O Punkte

26. Besteht bei lhnen eine chronische Lebererkrankung?

Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

27. Besteht bei lhnen eine Erkrankung der Schilddriise?
Ja 1 Punkt Nein 0 Punkte

—> Gesamtpunktzahl der mit

" Punkte
»Ja” beantworteten Fragen:



Testergebnis

Der vorliegende Test ist ein Hilfsmittel zur ersten Einstufung des
Risikos, dass eine Osteoporose vorliegt oder sich entwickeln kann.
Durch den Test kann weder die Diagnose Osteoporose bewiesen
werden, noch kann ein niedriger Testwert die Diagnose ausschlie-
Ren, da nicht alle Faktoren, die auf den Knochen einwirken, erfasst
werden konnen.

Bestimmte Faktoren, wie Alter oder eine eventuell vererbte
Anlage, sind nicht beeinflussbar. Anderungen in der Lebens-
flihrung (Bewegung, Erndhrung), des Krankheitsstatus oder auch
in der Medikation konnen jedoch das Risiko weiter anheben oder
senken.

Die Fragen dieses Tests basieren auf bekannten, wissenschaftlich
iiberpriiften Risikofaktoren fiir eine Osteoporose. Die vorliegende
Version des Fragebogens basiert auf der Analyse von tber 1500
ambulanten und stationdren Patienten aus unserem Zentrum.
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Risikostufe I:

0- 3 Punkte — kein bis geringes Osteoporose-Risiko Sie haben
keine oder nur wenige Fragen mit ,Ja” beantwortet. Die Wahr-
scheinlichkeit, dass eine Osteoporose vorliegt oder sich entwickelt,
ist zur Zeit gering. Eine gravierende Erkrankung kann jedoch un-
abhangig davon zu einem erhohten Osteoporose-Risiko fiihren.

Risikostufe Il:

4 -6 Punkte — erhohtes Osteoporose-Risiko Bei Ihnen liegen
bereits mehrere Risikofaktoren vor, so dass lhr personliches Risiko,
eine Osteoporose zu haben oder zu entwickeln, tberdurchschnitt-
lich erhoht ist. Die Durchfiihrung einer Knochendichtemessung
ist wahrscheinlich ratsam. Die Konstellation der Risiken sowie die
Dauer und Intensitat der ungiinstigen Faktoren sollten durch ein
aufklarendes Gesprach beleuchtet und in Bezug zur gemessenen
Knochendichte gesetzt werden.

Risikostufe IlI:

7 -9 Punkte — deutliches Osteoporose-Risiko Je nach Konstel-
lation der von lhnen angekreuzten Risikofaktoren haben Sie bereits
ein deutlich erhohtes Osteoporose-Risiko. Neben einer drztlichen
Befragung zur Ermittlung der personlichen Risikokonstellation
ist eine Knochendichtemessung und gegebenenfalls weiter-
flihrende Diagnostik erforderlich.

Risikostufe IV:

10 und mehr Punkte — ausgepragtes Osteoporose-Risiko Die
Wahrscheinlichkeit, dass Sie bereits unter einer Osteoporose
leiden, ist hoch anzusetzen. Die erforderlichen MaRknahmen zur
weiteren Abklarung sollten im Rahmen eines arztlichen Gespraches
diskutiert werden.





