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Fragestellung
Weltweit kommt es jährlich zu mehr als 8,9 Millionen Frakturen  
durch Osteoporose, davon entfällt ein Drittel auf Europa.1

– Meist wird eine Osteoporose erstmals beim Hausarzt auffällig.²

– Es gibt nur limitierte Daten zum Osteoporose-Management in Europa.³

Wie viele Frauen über 70 Jahre mit einem erhöhten Risiko für  
Fragilitätsfrakturen (FF) erhalten keine Osteoporose-Behandlung? 
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Studiendesign
Auswertung von osteoporoserelevanten Patientendaten mithilfe eines  
Fragebogens oder anhand von Patientenakten in 8 europäischen Ländern. 

– �Frauen über 70 Jahre , die aus einem beliebigen Grund zwischen  
März und Oktober 2018 ihren Hausarzt aufsuchten.

– n = 3.798

→ Identifizierung von Frauen mit einem erhöhten Risiko für FF
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Wer hat ein erhöhtes FF-Risiko?

Nach McCloskey et al., 2020:  
Frauen, die eines oder mehrere der 
folgenden Merkmale erfüllen:

osteoporotische Fraktur
(z. B. der Hüfte, des Handgelenks, der Wirbel- 
säule oder an anderen typischen Lokalisationen) 
nach Erreichen des 50. Lebensjahres

10-Jahreswahrscheinlichkeit
für eine Hüftfraktur oder eine andere schwerwiegende 
Osteoporose-Fraktur über dem landesspezifischen 
FRAX-Grenzwert (ohne BMD-Messung)

BMD-T-Score 
≤ -2,5 der Lendenwirbel, Hüfte oder des Schenkelhalses
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Ergebnisse
Frauen mit FF-Risiko n = 2.077 
(n = 3.798)

 55% der teilnehmenden Patientinnen  
hatten ein erhöhtes FF-Risiko!  

https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs00198-020-05557-z
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* n = 2.077; davon n = 35 Patienten ohne Angabe zur Diagnose. 

der Frauen mit FF-Risiko hatten  
keine Osteoporose-Diagnose  

(n = 1.401*).

Diagnoselücke: 68%

Nur bei 

der Frauen mit erhöhtem  
FF-Risiko wurde eine  

Osteoporose diagnostiziert  
(n = 641*).

 32%
Ergebnisse

Versorgungslücke #1:  
Diagnose 68 %

!
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* n = 2.077.

der Frauen mit FF-Risiko hatten  
keine Osteoporose-Therapie  

(n = 1.550*).

Behandlungslücke: 75%

Nur 

der Frauen mit erhöhtem 
FF-Risiko erhielten eine 

Osteoporose-Behandlung  
(n = 527*).

 25%
Ergebnisse

Versorgungslücke #2:  
Therapie 75 %

!
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Ergebnisse

Therapie bei bestätigter Diagnose

Frauen mit  
Osteoporose-Diagnose 

n = 641

Frauen ohne  
Osteoporose-Diagnose 

n = 1.401

Osteoporose-Behandlung

Keine Osteoporose-Behandlung

31% 94%

!
Die Behandlungslücke ist größer

bei Patienten ohne Diagnose:
31 % vs. 94 %
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Ergebnisse nach Ländern

Diagnoselücke* Therapielücke bei Frauen mit FF-Risiko…*
bei Frauen mit FF-Risiko [%] … insgesamt [%] … je nach Status der Diagnose [%]

ohne Diagnose mit Diagnose

Deutschland   76 %   91 %   98 %   62 %
Polen   74 %   88 %   100 %   52 %
Frankreich   75 %   82 %   95 %   40 %
Slowakei   56 %   75 %   99 %   43 %
Belgien   63 %   68 %   97 %   18 %
Vereinigtes Königreich   72 %   65 %   82 %   18 %
Schweiz   57 %   64 %   93 %   19 %
Irland   58 %   53 %   84 %   10 %
 Durchschnitt   68 % Durchschnitt   75 %

Osteoporose- 
Behandlung

Keine  
Osteoporose-
Behandlung

  6

* n = 500–543 (ausgenommen Schweiz, hier n = 205).
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Fazit
– �Die Behandlungslücke im Osteoporose-Management ist groß und lag in verschiedenen europäischen 

Ländern im Schnitt bei 75 %. → Sie variierte je nach Land, z. B. 53 % in Irland bis 91 % in Deutschland.
– �Die Diagnoselücke bei Frauen mit FF-Risiko lag durchschnittlich bei 68 % → Sie betrug z. B. 56 % in der 

Slowakei und 76 % in Deutschland.
– �Ohne Diagnose keine Behandlung → Bei Frauen ohne Diagnose war die Behandlungslücke  

durchschnittlich größer als bei Frauen mit Diagnose: 98 % der Frauen ohne Osteoporose-Diagnose  
erhielten keine Behandlung. 

Um die Behandlungslücke zu schließen, muss das Bewusstsein für Osteoporose geschärft  
werden, sodass Patienten mit hohem FF- Risiko schneller identifiziert werden können.
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