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Seit Januar ist das neue Osteodensitometer im
Wiltzer Krankenhaus in Betrieb. Neben der Messung
der Knochendichte liefert das Gerat eine ausfiihrliche
Analyse des Gesundheitszustandes der Patienten.
Wie es funktioniert und wie es bei der Behandlung
von Muskel- und Knochenschwund weiterhelfen kann,
erkldren Claude Scholtes und Dr. Elefteria Antoniadou.

Text Desislava Schengen Fotos Tania Feller

as ist ein Rontgengerit, das auf eine beson-
D dere Art arbeitet®, erkldrt Claude Scholtes,
Leiter der Abteilung fiir medizinische Bildgebung
beim ,,Centre Hospitalier du Nord“ (CHAN)
den neuen Osteodensitometer. Das Gerét wird
vorwiegend fiir Knochendichtemessungen be-
nutzt. Seit Anfang Januar hat es seinen Betrieb
im CHdN in Wiltz aufgenommen. ,,Seine Vorteile
liegen auf der Hand: Es ist strahlungsarm und
eine Untersuchung dauert nur wenige Minuten.”

Weil dichte Knochen mehr Strahlen als
weniger dichte Knochen absorbieren, kénnen
Radiologen mit den Messungen die Knochen-
dichte bestimmen. Der Osteodensitometer
besteht aus einer Liege und dem Messgerdt,
das eine Réntgenquelle und einen Detektor
beinhaltet, welcher die ganze Lange des Unter-
suchungstisches abfahren kann.

Flir die Messung werden ausschlief3lich
hoch- und niedrigenergetische Strahlen ge-
nutzt. Ein spezielles Filtersystem erlaubt dem

Apparat, beide Messungen gleichzeitig durch-
zufithren, was eine enorme Zeitersparnis bei
der Untersuchung bedeutet.

Kiirzere Wartezeiten
fur Patienten

Im Geriit werden meist Frauen ab 50 Jahren
untersucht, um zu sehen, ob und inwiefern sie
von Osteoporose betroffen sind. Die Messung
erfolgt nach festgelegten Standards und ist welt-
weit gleich. Es werden Aufnahmen des linken
Hiiftkopfes und der Wirbelsdule gemacht. Auf-
grund der Messungen berechnet das Gerit die
Knochendichte. Nachdem der Patient den de-
taillierten Bericht erhalten hat, kann er mithilfe
eines Farbschemas wie bei einer Verkehrsampel
erkennen, ob seine Knochen gesund sind (griin),
eine Osteopenie, die Vorstufe der Osteoporose,
aufweisen (gelb) oder ob ein Knochenschwund
festgestellt wurde (rot). Um eine Knochendich-
temessung vornehmen zu lassen, bendtigen die
Patienten eine #rztliche Uberweisung.
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Seit Januar ist das neue B
Knochendichtemessgeriat
im Wiltzer Krankenhaus im Einsatz.
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< ,Eine Standard-Knochendichtemessung bei
einer mobilen 50-jghrigen Frau dauert etwa

15 Minuten®, erklért Claude Scholtes. In Wiltz
kénnen nun téglich 32 Patienten im Osteo-
densitometer untersucht werden. Damit lassen
sich die Wartezeiten fiir eine Knochendichte-
messung flir Patienten in Luxemburg deutlich
verkiirzen. Bisher gab es nur einen Osteo-
densitometer in der Zithaklinik. Dank einer
Gesetzesédnderung im vergangenen Oktober
konnte ein neues Gerit fiir das CHAN in Wiltz
angeschafft werden.

Keine Angst vor der
Untersuchung

Mussten Patienten jlingst noch bis Mitte 2026
auf eine Untersuchung warten, sind die Warte-
zeiten heute deutlich kiirzer. Fiir Wiltz betragen
diese aktuell rund drei Wochen. Gleichzeitig
plant das Gesundheitsministerium, kiinftig zwei
weitere Gerdte in Betrieb zu nehmen: eins in der
Zithaklinik und eins im Escher CHEM.,

Yvette Harles ist 73 Jahre alt. Wir treffen
die sympathische Seniorin im Warteraum der
Rontgenabteilung in Wiltz. Wie ihre Mitpatien-
ten an diesem Nachmittag wartet auch sie auf

S W

Die 73-jdhrige Yvette Harles ist eine der Patientinnen,

eine Untersuchung im Knochendichtemessge-
rat. ,Meine Krankheitsgeschichte ist lang. Ich
habe eine neue Hiifte und ein neues Knie be-
kommen. Kurz danach bin ich gestiirzt. Dabei
habe ich mir fiinf Wirbel gebrochen.“ Die Arzte
vermuten Osteoporose und haben deshalb
eine Knochendichtemessung angeordnet.

»Man muss keine Angst vor der Untersu-
chung haben®, sagt Yvette Harles. ,,Und so-
wieso habe ich nie Angst®, fiigt die aufgeschlos-
sene Seniorin mit einem breiten Lécheln hinzu.
Der Fall dieser Patientin steht exemplarisch fiir
die haufigste Uberweisung zu einer Untersu-
chung im Osteodensitometer, bestitigt auch
die Fachérztin fiir Rehabilitation und Geriatrie,
Dr. Eleftheria Antoniadou.

Die haufigsten Erkrankungen, die eine Unter-
suchung im Knochendichtemessgerit nétig
machen, sind Osteoporose (Knochenschwund)
und Sarkopenie (Muskelschwiche). Wihrend
bei der Osteoporose die Knochen ,,pords®
werden und zu sogenannten ,,Briichigkeits-
frakturen® neigen, nehmen bei der Sarkopenie
Muskelmasse und -kraft ab. Letztere sei bei
ilteren Menschen vor allem auf mangelnde Be-
wegung zuriickzufithren, weifl Dr. Antoniadou.

Die Untersuchung im Osteodensitometer dauert etwa 15 Minuten.

it bis zu 32 Patienten am Tag.
] i

die ihre Knochen in Wiltz untersuchen lisst.
E




_Dank dieses Gerits konnen wir den Fortschritt
der Osteoporose und der Sarkopenie exakt
verfolgen.“ Dadurch kénnen die Mediziner die
Therapie gezielt dem Zustand des Patienten
anpassen.

Doch bevor es so weit kommt, sollte Vorsorge
betrieben werden. ,,Es lisst sich nicht voraussa-
gen, wer eine Osteoporose entwickeln wird. Aber
mithilfe bestimmter Indizien kann man abschat-
zen, wie hoch das Risiko vor Knochenbriichen
sein kann.“ Familidre Vorbelastung, hormonelle
Therapien nach einer Krebserkrankung oder
Niereninsuffizienz sind mégliche Risikofaktoren.
L Wir untersuchen zunéchst die Patienten im
Osteodensitometer. Erkennen wir schon dott,
dass sie bestimmte Risiken aufweisen, Osteo-
porose zu entwickeln, wirken wir dem frithzeitig
mit einer gezielten Therapie entgegen.”

Die sekundre Vorsorge setzt im fort-
geschrittenen Alter an. Die Fachérztin fiir
Geriatrie veranschaulicht sie mit einem fiktiven
Beispiel: Man stelle sich eine 70-jéhrige Person
vor, deren bisherigen Osteoporose-Untersu-
chungen immer ohne Befund verliefen. Eines
Tages spielt sie mit ihren Enkeln, féllt und
bricht sich das Handgelenk. ,,Diese Fraktur ist
bereits ein Zeichen fiir Knochenbriichigkeit
und Osteoporose. In diesem Fall muss man
sofort mit der Behandlung beginnen, andern-
falls sind Folgebriiche zu erwarten.”

Vor allem im Bereich der sekundéren Pré-
vention gebe es viel zu tun, weifl die Fachdrztin.
_Nicht Autounfille, sondern Briichigkeitsfraktu-
ren sind weltweit Faktor Nummer eins, der die
Gesundheit von #lteren Menschen beeintréch-
tigt.“ Sie stilrzen Betroffene in einen Teufelskreis
aus aufwendiger Pflege, langwieriger Rehabilita-
tion und, im schlimmsten Fall, Invaliditat. Diese
Folgen sind nicht nur fiir die Betroffene selbst,
sondem auch fiir die éffentlichen Gesundheits-
systeme mit erheblichen Kosten verbunden.

,Um Sarkopenie und Osteoporose vor-
zubeugen, ist es wichtig, sich zu bewegen.
Nicht nur entspannt spazieren gehen, sondern
auch die Bewegung mit Stirkung und Tempo
kombinieren.“ Neben Kriftigungsiibungen tut
eine proteinreiche mediterrane Ermnéhrung den
Knochen und Muskeln gut. Zudem sollte man

der Gesundheit zuliebe aufs Rauchen und den
Alkohol verzichten, rit die Medizinerin. Zur
Osteoporose-Vorsorge gehort neben einer aus-
reichenden Vitamin-D-Versorgung, vorwiegend
fiir Frauen in der Menopause, die Hormon-
ersatztherapie mit Ostrogen. Diese sollte
selbstverstandlich nach Absprache mit dem
behandelnden Gynékologen erfolgen.

,Die Risiken einer Brustkrebserkrankung
sind nicht mit einer Hormonersatztherapie mit
Ostrogen verbunden, unterstreicht die Fach-
4rztin, ,,Ob Knochenbriichigkeit oder Muskel-
schwund - zur Vorbeugung dieser Erkran-
kungen gibt es keine Wundermittel. Unsere
Lebensart ist das Entscheidende.“ ®
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