ie Perimenopause beginnt wahrscheinlich mit einer kleinen, kaum
merklichen Verdnderung Ihrer Periode. Vielleicht kommt sie ein wenig
frither oder etwas spater, als Sie es normalerweise erwarten wiirden. Sie
kann in einem Monat leichter und kiirzer, im ndchsten Monat starker und
dann wieder »normal« sein. Mdglicherweise kénnen Sie sich ein paar Mo-
nate spdter bei der Arbeit schlecht konzentrieren und sind zu Hause ge-
reizt. Vielleicht haben Sie auch das Gefiihl, dass das Leben ein bisschen
anstrengender ist als frither. Wenn Sie eine alte Schulfreundin oder ei-
nen alten Schulfreund treffen, kénnen Sie sich nicht mehr an den Namen
erinnern. Sie schieben es auf Schlafmangel - schlielich ist es schon Wo-
chen her, dass Sie das letzte Mal durchgeschlafen haben. Wahrscheinlich
stellen Sie nicht sofort eine Verbindung zwischen all diesen Ereignissen
her, aber eines ist sicher: Sie fiihlen sich nicht ganz wie Sie selbst und
fragen sich: Was ist los mit mir?

Was ich hier beschreibe, ist eine ziemlich typische Erfahrung der Pe-
rimenopause, also der Phase unmittelbar vor der Menopause. Heute fin-
det hdufig vor allem die Menopause Beachtung, dabei kann bereits die
Perimenopause sehr herausfordernd sein. Mit sehr wenigen Ausnahmen
(zum Beispiel einer Entfernung der Eierstocke) ist die Menopause der
Hohepunkt eines allmadhlichen Prozesses und kein kurzes, abruptes Er-
eignis. Die Perimenopause ist der Beginn dieses Prozesses und kann sich
iiber viele Monate oder Jahre hinziehen.
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In diesem Kapitel befassen wir uns mit den wissenschaftlichen Erkennt-
nissen iiber die Perimenopause: Warum tritt sie ein? Wie verlduft sie?
Mit diesen Informationen wissen Sie, was Sie wahrend dieser Zeit er-
wartet.

Ostrogen und Progesteron sind die treibenden Krifte hinter unserem
Menstruationszyklus, des monatlichen hormonellen Prozesses, bei dem
sich der Kérper einer Frau auf eine moégliche Schwangerschaft vorberei-
tet. Der Ostrogenspiegel in unserem Kérper wird vor allem durch fol-
gende Hormone gesteuert:

das follikelstimulierende Hormon (FSH)
das luteinisierende Hormon (LH)

FSH regt unsere Eierstécke zur Produktion von Ostrogen an. Wenn das
Ostrogen einen bestimmten Wert erreicht hat, schaltet die Hirnanhang-
driise das FSH ab und produziert einen Schub von LH. Dies veranlasst den
Eierstock, eine Eizelle freizusetzen (Eisprung). Anschlief3end produziert
der Eierstock Progesteron und Ostrogen, um die Gebarmutter auf eine
mogliche Schwangerschaft vorzubereiten. Wenn der Spiegel dieser Hor-
mone steigt, sinken die Werte von FSH und LH ab. Wird die Eizelle nicht
befruchtet, sinkt der Progesteronspiegel, die Menstruation setzt ein und
der Zyklus beginnt von neuem.

Bei den meisten Frauen steigen und fallen der Ostrogen- und der Pro-
gesteronspiegel ziemlich gleichmdRig mit dem Menstruationszyklus. Je
ndher wir aber der Menopause kommen, desto stdrker reduzieren un-
sere Eierstdcke die Produktion dieser Hormone und unsere Fruchtbar-
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Eileiter (Ovidukt): verbindet Gebiarmutter (Uterus): Hier nistet
den Eierstock mit der sich die befruchtete Eizelle ein
Gebarmutter. und das Baby entwickelt sich.

Gebarmutterschleimhaut
(Myometriumy): 16st sich,
dadurch kommt es zu
Blutungen.

Eierstocke (Ovar): Hier
entwickeln sich die
Eizellen und werden

freigesetzt.
8 Gebarmutterhals

(Cervix): Eingang zur
Gebarmutter aus der

heide.
Scheide __| Scheide

(Vagina)

keit beginnt zu sinken, bis wir den Punkt erreichen, an dem wir nicht
mehr schwanger werden konnen: die Menopause. Die Perimenopause
markiert den Beginn dieses Prozesses und ist eine Zeit, in der sich un-
sere Hormone in einem Zustand des Wandels befinden.

Erste Anzeichen kdonnen Verdnderungen in der Haufigkeit, der Dauer oder
der Stdrke der Periodenblutung sein. Aber der Zusammenhang ist nicht
immer leicht zu erkennen. Da der Hormonspiegel schwankt, haben viele
Frauen in einem Monat eine voéllig normale Periode, in ndchsten kann
sie dann stdrker sein oder ganz ausbleiben, bevor sie fiir ein paar Mo-
nate wieder normal wird.

Die schwankenden Ostrogen- und Progesteronspiegel kénnen eine
Reihe von Symptomen auslosen, auf die wir in den nichsten beiden Ka-
piteln ausfiihrlicher eingehen. Diese Symptome kénnen {iber viele Mo-
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Ostrogenspiegel [T Ostrogenmangel [ ]

20 Jahre 30 Jahre 35Jahre 40Jahre 50Jahre 60 Jahre 70 Jahre 80 Jahre

Mt

Durchschnittliche Menopause

Entwicklung des weiblichen Ostrogenspiegels

nate oder sogar Jahre hinweg kommen und gehen. Deshalb fiihren viele
von uns diese Symptome auf Stress zuriick. Nehmen wir zum Beispiel
meine Erfahrung: Bevor ich merkte, dass ich in der Perimenopause war,
vergald ich die Namen von Medikamenten und hatte Angst, bei der Ar-
beit einen Fehler zu machen. Das war eine sehr besorgniserregende Er-
fahrung. Im Nachhinein erkenne ich, dass es zu einfach war, alles auf ein
stressiges Arbeits- und Privatleben zuriickzufiihren.

Wie bei der Menopause gibt es kein festes Alter, in dem die Perimeno-
pause beginnt, aber bei den meisten Frauen geschieht es um das 45. Le-
bensjahr herum. Bei etlichen Frauen kommt sie auch viel friiher.

Wenn Sie vermuten, in der Perimenopause zu sein und 45 Jahre oder
dlter sind, suchen Sie sich drztlichen Rat. Wie bei der Menopause sollte
ein Arzt in der Lage sein, aufgrund von Verdnderungen Ihrer Menstrua-
tion und anderer Symptome eine Diagnose zu stellen. Sie brauchen keine
Blutuntersuchung zur Bestimmung Ihres Hormonspiegels zu machen, die
ohnehin unzuverldssig ist.

Lesen Sie sich in den Kapiteln »Allgemeine Symptome« (Seite 23)
und »Tabu-Symptome« (Seite 37) die Ubersicht der Symptome in der
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Perimenopause und in der Menopause durch und notieren Sie alle Sym-
ptome, die Sie verspiiren. Fiihren Sie Tagebuch iiber [hre Symptome und
deren Verdnderung im Laufe der Zeit. Dies kann die Diagnose erleichtern.
Ein sehr niitzliches Hilfsmittel dafiir ist mein Menopause-Symptombo-
gen, den Sie auch auf meiner Website finden.

Symptom gar nicht wenig oft sehroft Kommentar

schneller/unregelmadRiger
Herzschlag

Schwadche-/Schwindel-
gefiihle

Taubheitsgefiihl in Teilen
des Korpers

Fiillen

ndchtliche Schweil3-
ausbriiche
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Zum Notieren der Symptome kdnnen Sie auch meine kostenlose Balan-
ce-App (Seite 156) verwenden, die bereits Tausende von Frauen in mehr
als 100 Landern nutzen. Sie enthdlt Ratschldge und ermdglicht es Ihnen,
Ihre Symptome, Stimmungen, Perioden, Erndhrung, Bewegung und Me-
ditation zu notieren. AuSerdem enthadlt sie viele Informationen und Sie
kénnen sich einen Gesundheitsbericht herunterladen, den Sie dann Ih-
rem Arzt vorlegen kdnnen.

Seien Sie beruhigt, es gibt mehrere wirksame Behandlungsmoglich-
keiten. Viele Symptome der Perimenopause und der Menopause iiber-
schneiden sich, was bedeutet, dass Sie in der Regel von denselben Rat-
schldgen und Behandlungen profitieren, die auch fiir die Menopause
angeboten werden. Ich werde im weiteren Verlauf des Buches auf die Be-
handlungsmoglichkeiten einschliefSlich der Hormonersatztherapie ein-
gehen (Seite 49).

Es ist ein weit verbreiteter Irrglaube, dass Sie eine Behandlung erst
dann beginnen konnen, wenn Sie tatsachlich in der Menopause sind. Das
stimmt nicht. Wenn Ihre Symptome Ihr tagliches Leben beeintrachtigen,
sollten Sie nicht warten. Je frither Sie behandelt werden, desto mehr Vor-
teile ergeben sich fiir Ihre zukiinftige Gesundheit. Sprechen Sie mit einer
Arztin iiber mégliche Behandlungsmethoden, damit Sie eine fundierte
Entscheidung treffen.

Zwar iiberschneiden sich viele Symptome der Perimenopause und der
Menopause, der Hauptunterschied aber ist folgender: In der Perimeno-
pause kann sich die Haufigkeit, der Fluss oder die Dauer der Blutung ver-
dndern; die Menopause ist dann erreicht, wenn die Periode zwolf aufei-
nanderfolgende Monate ausbleibt.
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Anne war immer fit, gesund und eine optimistische Frau. Aber als
sie 40 wurde, dnderte sich alles. Zum ersten Mal in ihrem Leben
litt sie unter unertrdglichen Migrdneanfillen und Herzklopfen. Sie
hatte schreckliche Angstzustdnde, die aus dem Nichts kamen, sie
war ausgelaugt und iiberempfindlich gegeniiber ihrem Mann und
ihren beiden Kindern. Selbst alltigliche Aufgaben wie das Entla-
den der Waschmaschine wurden fiir sie durch den Hirnnebel zu
einer Herausforderung.

Drei Monate, nachdem sie 40 geworden war, hatte Anne den
ersten von vielen Arztterminen, um herauszufinden, warum sie
sich so schlecht fiihlte. Mit einer langen Liste von Beschwerden
ging sie zum Arzt, der ihr Sumatriptan gegen die Migriine ver-
schrieb. Aber von dem Medikament fiihlte sie sich erschopft und
krank. Nachdem sie bei einem weiteren Termin geschluchzt hatte,
wurde ihr Citalopram verschrieben, ein Medikament gegen Angst-
zustdnde, von dem sie hoffte, es werde die Lésung sein. Nach sechs
Monaten setzte sie es ab, weil es keine Wirkung zeigte.

Anne war verzweifelt und wollte alles versuchen. Eine Ultra-
schalluntersuchung ergab, dass ihr Herz vollig normal war. Riick-
blickend sagt Anne, dass sich zu dieser Zeit ihre Periode verdn-
derte: In einigen Monaten war die Blutung leichter und kiirzer als
in anderen. Aber weder Anne noch ihr Arzt kamen darauf, dass
sie auf die Wechseljahre zugehen konnte. Bei einem weiteren Ter-
min bekam Anne ein Rezept fiir Betablocker ausgehdndigt, die die
Herzfrequenz verlangsamen und bei Angstzustdnden helfen kén-
nen, aber sie fiihlte sich dadurch trdge.

Bei einer Routineuntersuchung ihres Sohnes auf Asthma in
derselben Praxis kam die Erleuchtung, als sie eine Dame im War-
tezimmer iiber ihre Menopause sprechen horte. Unter Trdnen er-
zéiihlte Anne einer freundlichen Arztin von ihren Symptomen. »Sie
werden nicht verriickt - Sie sind in der Perimenopause«, sagte die
Arztin und erklérte ihr, dass ihre Symptome wahrscheinlich auf
den verdnderten Hormonspiegel zuriickzufiihren seien. Zundchst
verwarf Anne die Idee, denn sie war erst 41, sicherlich zu jung fiir
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die Perimenopause. Sie bekam eine Gestagen-Pille verschrieben,
die gegen Migrdne und Angstzustidnde half, jedoch auch starke
Blutungen verursachte (die Gestagen-Pille ist keine Behandlungs-
option fiir die Perimenopause).

Zu diesem Zeitpunkt kam Anne zu mir. Anhand ihrer langen
Liste von Symptomen konnte ich erkennen, dass sie in der Perime-
nopause war. Ich verschrieb ihr eine Hormonersatztherapie (HRT),
die ihre fehlenden Hormone ausglich und dadurch den Hormon-
mangel reduzierte, der als Folge der Perimenopause auftrat.

Es ist jetzt fast ein Jahr her, dass Anne mit der HRT begonnen
hat, und sie sagt, die Wirkung sei unglaublich. Ihre Symptome
hdtten nachgelassen und statt des Gefiihls, ihre besten Jahre hin-
ter sich zu haben, freue sie sich auf das, was die Zukunft bringt.

Die Kombi-Pille, die Minipille, das Implantat, Spiralen, Kappen und Kon-
dome ... Millionen von Frauen wenden derzeit irgendeine Form der Emp-
fangnisverhiitung an, und viele haben dies den groften Teil ihres Erwach-
senenlebens lang getan.

Wie wirken sich die Perimenopause und die Menopause auf die Wahl
der Verhiitungsmittel aus? Hier finden Sie Antworten auf wichtige Fra-
gen.

Nein, aber einige Verhiitungsmethoden kénnen Verdnderungen der
Periode verbergen, die oft ein frithes Anzeichen fiir die Perimenopause
sind.
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Vielleicht denken Sie, dass Sie in der Perimenopause und der Menopause
nicht mehr verhiiten miissen. Unsere Fruchtbarkeit nimmt ab Mitte 30
ab, aber es konnen immer noch Eizellen reifen, solange Sie Ihre Periode
haben, auch wenn sie unregelmadRig ist.

Wenn Sie eine Schwangerschaft wahrend der Perimenopause und der
Menopause vermeiden wollen, miissen Sie weiterhin verhiiten. Die Hor-
monersatztherapie (HRT) sollte im Allgemeinen nicht als Verhiitungs-
mittel angewendet werden: Sie enthdlt nur geringe Mengen Hormone
und wirkt daher nicht sicher. Einige Arten von Hormonersatztherapien
kénnen jedoch als Verhiitungsmittel dienen, zum Beispiel die Mirena®-
Spirale mit Ostrogen.

In den aktuellen britischen Leitlinien wird empfohlen, dass Frauen
unter 50 Jahren mindestens zwei Jahre lang nach der letzten Regelblu-
tung verhiiten, Frauen iiber 50 Jahre mindestens ein Jahr lang nach der
letzten Periode.!

Immer mehr von uns entscheiden sich dafiir, erst spater im Leben Kinder
zu bekommen. In England und Wales ist fast jede vierte Mutter bei ei-
ner Lebendgeburt bereits 35 Jahre oder dlter.2 Wenn Sie vermeiden wol-
len, schwanger zu werden, gibt es verschiedene Arten der Empfangnis-
verhiitung.

Dazu gehéren Kondome fiir Manner,
Kondome fiir Frauen (Femidom), Diaphragmen (Scheidenpessar) und
Verhiitungskappen (Portiokappen, sie werden iiber den Muttermund
gestiilpt). Fiir die Anwendung von Barrieremethoden gibt es keine Al-
tersbeschrankungen. Barrieremethoden sind wichtig, wenn Sie in einer
neueren Beziehung leben oder wenn das Risiko einer sexuell {ibertrag-
baren Infektion besteht.
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ist eine dauerhafte Methode der Empfangnisver-
hiitung fiir Menschen, die sicher sind, dass sie niemals Kinder oder keine
weiteren Kinder bekommen méchten. Durch eine Sterilisation wird das
Zusammentreffen von Ei- und Samenzellen verhindert.? Bei Frauen ge-
schieht dies durch Durchtrennen, Versiegeln oder Blockieren der Eileiter,
die die Eizelle vom Eierstock zur Gebarmutter fithren. Wahrend eine Ste-
rilisation des Mannes (Vasektomie) sicher und in der Regel schnell und
einfach durchzufiihren ist, ist die Sterilisation der Frau mit groReren Ri-
siken verbunden. Und sie stoppt Ihre Regelblutung nicht, sodass vielleicht
eine lang wirkende Verhiitungsmethode besser geeignet ist, weil sie Ihre
Periode positiv beeinflussen kann.

Sie enthilt sowohl Ostrogene als auch Gesta-
gene und ist eine beliebte Wahl bei jiingeren Frauen. Bei Frauen tiber 40
Jahren muss die Einnahme sorgfdltig abgewogen werden. Ab einem Al-
ter von 35 Jahren sollten Sie sie nicht nehmen, wenn Sie rauchen oder
tibergewichtig sind. Bei Frauen, die fit und gesund sind - also wenn Sie
keine kardiovaskuldre Risikofaktoren oder Migrdne haben -, kann die
Einnahme der Pille dazu beitragen, dass Ihre Periode regelmadRiger ver-
lauft und die Blutung nicht so stark ausfallt. Sie kann auch anstelle ei-
ner Hormonersatztherapie zur Behandlung von Wechseljahresbeschwer-
den und zur Vorbeugung gegen Osteoporose bei Frauen unter 50 Jahren
genutzt werden. Allerdings sind die enthaltenen Hormone synthetisch
und bergen mehr Risiken als die Einnahme einer Hormonersatztherapie.

auch bekannt als »Minipille«. Sie
birgt weniger Risiken als die »normale« Pille und kann in jedem Alter so
lange eingenommen werden, wie die Verhiitung erforderlich ist. Die Re-
gelblutungen kénnen unregelmdRig werden, ganz ausbleiben oder lan-
ger dauern, wenn Sie diese Art von Pille einnehmen. Manchmal hilft sie
auch bei starken, schmerzhaften Perioden.

Hier wird alle drei Monate ein Gesta-
gen injiziert. Die Spritze kann bei starken Periodenblutungen hilfreich
sein. AulBerdem ist sie eine gute Wahl fiir diejenigen, die die Pille nicht

regelmafig einnehmen kénnen. Wenn Sie ein erh6htes Osteoporoserisiko
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