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19. Oktober 2016 

Auch Männer erkranken 
an Osteoporose 

„UniversitätsCentrum für Gesundes Altern“ macht am 
Weltosteoporosetag auf Knochenerkrankung aufmerksam  / 

Neue Koordinatorin unterstützt ältere Patienten 

Am 20. Oktober ist Weltosteoporosetag. Die Knochene rkrankung ist heute 

längst keine klassische Frauenkrankheit mehr. Aufgr und der gestiegenen 

Lebenserwartung leiden immer mehr Männer unter Oste oporose. Risikofak-

toren sind bei Männern bestimmte Krankheiten, versc hiedene Medikamente 

sowie Rauchen und Alkohol. Um dieser Entwicklung en tgegenzuwirken, 

wurde 2015 am Universitätsklinikum Carl Gustav Caru s Dresden das „Uni-

versitätsCentrum für Gesundes Altern“ gegründet, da s am Weltosteo-

porosetag die Öffentlichkeit für diese Krankheit se nsibilisieren möchte. Im 

Klinikalltag unterstützt das Zentrum die weiblichen  wie männlichen Patien-

ten des Dresdner Uniklinikums mit Sportgymnastikkur sen, die durch die 

Stiftung Hochschulmedizin Dresden finanziert werden  und bietet eine kom-

plette Diagnostik und moderne Therapie an. Eine neu  eingestellte Koordina-

torin ist nun Ansprechpartnerin für Patienten und A ngehörige. Sie sorgt 

künftig dafür, dass die Patienten während des Klini kaufenthalts noch ziel-

gerichteter betreut werden können.  

Eine Folge der steigenden Lebenserwartung sind instabilere Knochen und damit 

verbunden eine erhöhte Gefahr von Brüchen. Wenn die Dichte der Knochen 

deutlich sinkt, sprechen die Experten von Osteoporose – eine Knochenerkran-

kung, von der immer mehr Menschen betroffen sind. „Osteoporose ist kein reines 

Frauenproblem“, sagt Prof. Lorenz Hofbauer, Stoffwechselexperte und Direktor 

des UniversitätsCentrums für Gesundes Altern (UCGA). „Wir wollen den Welt-

osteoporosetag dazu nutzen, darauf aufmerksam zu machen, dass zunehmend 

auch Männer an Osteoporose erkranken.“ Zwar gibt es bei Männern keine wech-

seljahresbedingte Verschlechterung der Knochenstruktur, aber auch sie verlieren 

im Alter Knochensubstanz. „Daher raten wir jedem Mann über 70, die Knochen-

dichte messen zu lassen“, so Prof. Hofbauer. „Wir gehen davon aus, dass Risiko-

faktoren für Osteoporose bei Männern Untergewicht, Rauchen, Alkohol, Diabetes 
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oder auch vorangegangene Brüche sind.“ Hinzu kommen gesundheitliche Vorbe-

lastungen wie rheumatoide Arthritis, eine Parkinsonerkrankung, Multiple Sklerose 

oder Schlaganfall. Negativ können sich auch dauerhaft eingenommene Medika-

mente auswirken – etwa das entzündungshemmende Prednisolon oder Säureb-

locker. 

Um Osteoporose entgegenzuwirken, bietet das UCGA Programme zum Mus-

kelaufbau an und rät zu Vorsorgemaßnahmen wie zum Beispiel eine ergänzende 

Einnahme von Kalzium und Vitamin D. Menschen, die an Osteoporose erkranken 

und stürzen, ziehen sich dabei deutlich häufiger Knochenbrüche zu. „Stürze im 

Alter sind meist auf nachlassendes Gleichgewichts- und Balancegefühl, Blut-

druckschwankungen, Sehstörungen, und eine eingeschränkte Kognition zurück-

zuführen. Aber auch verschiedene Medikamente sowie äußere Umstände wie 

schlecht sitzende Schuhe, Kleidung, nicht angepasste Hilfsmittel und mangelnde 

Beleuchtung führen gerade in dieser Jahreszeit zu Stürzen“, erklärt Prof. Hof-

bauer.  

Das UniversitätsCentrum für Gesundes Altern widmet sich der Diagnostik und 

Therapie von Alterserkrankungen und vereint zu diesem Zweck Pflege, For-

schung und Lehre unter einem Dach. Ziel des Teams, welches aus Internisten, 

Neurologen und Psychiatern besteht, ist es, den Senioren ein selbstbestimmtes 

Leben zu ermöglichen. Zentraler Punkt der Prophylaxe von Stürzen ist das Trai-

nieren von Balance und Gleichgewicht. Außerdem sensibilisieren die Therapeu-

ten Betroffene dafür, gut sitzendes, rutschhemmendes festes Schuhwerk zu nut-

zen sowie Hilfsmittel wie Gehstock oder Rollator, sowie Brillen zu verwenden.  

Koordination für einen reibungslosen Klinikbesuch 

Mit einer neuen administrativen Koordinatorin sollen Patienten nun noch zielge-

richteter betreut werden. „Silke Müller verfügt über eine ausgewiesene Expertise 

im pflegerischen Bereich und in der geriatrischen Versorgung. Sie wird  als An-

sprechpartnerin für ältere Patienten und deren Angehörigen sein und deren Am-

bulanz- und Klinikbesuche koordinieren“, erklärt Prof. Lorenz Hofbauer. Die Ko-

ordinatorin plant gemeinsam mit den zumeist betagten Patienten und deren 

Angehörigen die Terminkette und sorgt damit für die Umsetzung des sogenann-

ten ‚One Stop Shop‘-Prinzips mit kurzen Wegen, geringen Wartezeiten und direk-

ten Ansprechpartnern. Damit soll den alten Patienten der Aufenthalt im Klinikum 

so angenehm wie möglich gestaltet werden. Die Koordinatorin wird zukünftig da-

bei unterstützen, Menschen mit erhöhtem Sturzrisiko bei einer Osteoporose-

Vorerkrankung zu identifizieren, um sie und deren Angehörige im Rahmen von 
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Präventionsprogrammen zu beraten. Bei fortgeschrittner Osteoporose steht dem 

Betroffenen bereits jetzt ein Spektrum individualisierter Therapieverfahren zur 

Verfügung. 

Das UniversitätsCentrum für Gesundes Altern wurde am 1. Dezember 2015 ge-

gründet. Ziel ist es, die gegenwärtige Versorgungsqualität und Patientensicher-

heit älterer Patienten zu verbessern. Dies geschieht in interdisziplinären Fallkon-

ferenzen, in der verbesserten Zusammenarbeit der Bereiche Diagnostik und 

Therapie sowie durch die Förderung von klinischer Forschung und Grundlagen-

forschung im Bereich altersassoziierter Erkrankungen. Dabei wird neben der rei-

nen geriatrischen Gesundheitsversorgung auch ein spezieller Fokus auf präven-

tive Maßnahmen gelegt.  

Kontakt für Patienten 

Universitäts-Centrum für Gesundes Altern 

Zentrumskoordinatorin: Silke Müller 

Tel. 0351/ 458 18858 

E-Mail: gesundalt@uniklinikum-dresden.de 

Kontakt für Journalisten 

Universitätsklinikum Carl Gustav Carus Dresden 

Medizinische Klinik und Poliklinik III 

Universitäts-Centrum für Gesundes Altern 

Prof. Dr. med. Lorenz Hofbauer 

Tel. 0351/ 458 4309  

E-Mail: lorenz.hofbauer@uniklinikum-dresden.de 

 

 

 

Die Deutschen Universitätsklinika  

sind führend in der Therapie komplexer, besonders schwerer oder seltener Erkrankungen. Die 33 Einrichtungen 

spielen jedoch als Krankenhäuser der Supra-Maximalversorgung nicht nur in diesen Bereichen eine bundesweit 

tragende Rolle. Die Hochschulmedizin ist gerade dort besonders stark, wo andere Krankenhäuser nicht mehr 

handeln können: Sie verbindet auf einzigartige Weise Forschung, Lehre und Krankenversorgung. Die Uniklinika 

setzen federführend die neuesten medizinischen Innovationen um und bilden die Ärzte von morgen aus. Damit 

sind "Die Deutschen Universitätsklinika" ein unersetzbarer Impulsgeber im deutschen Gesundheitswesen. Der 

Verband der Universitätsklinika Deutschlands (VUD) macht diese besondere Rolle der Hochschulmedizin sicht-

bar. Mehr Informationen unter: www.uniklinika.de 

Spitzenmedizin für Dresden: Uniklinikum erobert Top -Position in deutschen Krankenhaus-Rankings 

Deutschlands größter, im November 2015 zum vierten Mal erschienener Krankenhausvergleich des Nachrich-

tenmagazins „Focus“ bescheinigt dem Universitätsklinikum Carl Gustav Dresden (UKD) eine hervorragende 
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Behandlungsqualität. Die Dresdner Hochschulmedizin erreichte Platz drei im deutschlandweiten Ranking. Dies 

ist ein weiterer Beleg für die überdurchschnittliche Qualität der 21 Kliniken des UKD. Gesundheitsexperten 

sowie insgesamt 15.000 Ärzte hatten Kliniken aus ganz Deutschland beurteilt.  

16 Fachbereiche wurden beim Focus-Vergleich bewertet. Dabei schaffte es das Uniklinikum mit zehn Klinken in 

die Spitzengruppe – der Gruppe, in der sich die Gesamtbewertung der Klinik deutlich von den restlichen Ein-

richtungen abhebt. Das Dresdner Uniklinikum bekam vor allem Top-Noten für die Therapie von Darm- und 

Prostatakrebs in den Kliniken für Viszeral-, Thorax- und Gefäßchirurgie, Medizinische Klinik I beziehungsweise 

Urologie.  Zur Kategorie „Spitzengruppe“ gehört bei der Behandlung von Krebserkrankungen darüber hinaus 

die Klinik für Strahlentherapie und Radioonkologie. Auch auf dem Gebiet der seelischen Erkrankungen ist das 

Uniklinikum stark aufgestellt: Top-Noten erhielt die Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie für die Behandlung 

von Depressionen und die Klinik für Psychotherapie und Psychosomatik für die Therapie von Angststörungen. 

Außerdem in den Spitzengruppen vertreten: Die Klinik für Neurologie für die Behandlung von Multipler Sklerose 

und Parkinson, das UniversitätsCentrum für Orthopädie und Unfallchirurgie für seine Expertise in der Endopro-

thetik und die Medizinische Klinik III für die Behandlung von Diabetes.  

Weitere Kliniken des Dresdner Universitätsklinikums, die als „empfohlene Klinik“ ausgezeichnet wurden sind: 

Klinik für Frauenheilkunde und Geburtshilfe (Brustkrebs und Risikogeburten), die Klinik für Neurologie (Alzhei-

mer), die Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie (Alzheimer und Parkinson) sowie die Klinik für Psychothera-

pie und Psychosomatik (Depression und Zwangsstörungen). 


