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Erschaffen Sie sich lhre
ertragreiche grine Oase in
lhrem Zuhause oder in lhrer
Praxis

Mehr als nur eine Dekoration:

. Sie wollen das Besondere?

 Sie mochten Ihre eigenen Salate,
Krauter und auch |hr Gemuse

ernten?
e Frisch, reif, ungespritzt und voller
Geschmack?
. Ohne Vorkenntnisse und ganz
ohne grunen Daumen?
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E. Plas, H. Pfluger

HORMONTHERAPIE BEIM ALTERNDEN
MANN: SINN ODER UNSINN?

Im Rahmen des Alterungsprozesses
des Mannes lassen sich hormonelle
Verdnderungen, insbesondere der
Androgene, nachweisen, die zu einer
Beeintrachtigung des Wohlbefindens
fihren konnen. Diese Veranderun-
gen werden unter dem klinischen
Bild des PADAM (partieller An-
drogenmangel des alternden Man-
nes) zusammengefalst. Der Mangel
an Testosteron tritt aber lediglich bei
7 % der 40-60-jahrigen Mdnner, bei
22 % der Manner zwischen 60 und
80 Jahren und bei 36 % der tiber 80-
jéhrigen auf. Bei einem Grol’teil
alternder Méanner besteht folglich
kein Androgenmangel. Es stellt sich
nun die Frage, ob unabhangig von
der Testosteronkonzentration, eine
Androgentherapie im Sinne einer
,lifestyle”-Medikation zu einer Ver-
besserung der Lebensqualitat, mogli-
cherweise sogar zur Verldngerung
der Lebenserwartung fiihren kann,
oder ob lediglich bei nachgewiese-
nem Hypogonadismus (Testosteron <
320 ng/dl) eine Substitutionstherapie
durchgefiihrt werden sollte.

Die Frage, ob die Testosterontherapie
bei eugonadalen, gesunden Mannern
eine Verbesserung der Lebensqualitat
oder -erwartung erreichen kann,
bleibt bisher ungeklart. Die bisheri-

gen Resultate der Androgen-
substitution bei nachgewiesenem
Hypogonadismus zeigten bei einem
Beobachtungszeitraum von 4 Jahren
eine Verbesserung der Knochen-
dichte, Muskelkraft, Konzentrations-
fahigkeit, Libido und des allgemei-
nen Wohlbefindens. In diesen Fillen
durfte die Androgensubstitution zu
einer Verbesserung der Lebensquali-
tat fuhren. Eine vergleichende Unter-
suchung zu den Auswirkungen der
Testosterontherapie bei eugonadalen
und hypogonadalen dlteren Mannern
gibt es derzeit nicht, wodurch die
Testosterongabe lediglich bei nach-
gewiesenem Testosteronmangel emp-
fohlen werden kann. Die praventive
Einnahme von Testosteron ohne
nachgewiesenen Hormonmangel
sollte nicht durchgefiihrt werden.

Vor einer Testosteronsubstitution sind
mogliche Komplikationen wie
Flussigkeitsretention, Blutbild- oder
Leberverdanderungen oder die Aus-
wirkungen einer Hormonersatz-
therapie auf die Prostata mit dem
Patienten zu diskutieren.

Neben der Testosterontherapie wére
die Substitution von Dehydroepiandro-
steron (DHEA) eine mogliche Alter-
native in der Hormontherapie des

alternden Mannes. Die bisherigen
Untersuchungen zur DHEA-Substitu-
tion bei Mannern konnten lediglich
vereinzelt Verbesserungen von Libi-
do und Leistungsfahigkeit nachwei-
sen. Ob die praventive Gabe von
DHEA sinnvoll ist, ist nicht geklart,
so daf sie derzeit nicht empfohlen
werden kann.

Die Androgensubstitution beim al-
ternden Mann kann bei serologisch
nachgewiesenem Testosteronmangel
zu einer Verbesserung des korperli-
chen Wohlbefindens fiihren. Die
Indikation zur Therapie sollte aber
anhand des derzeitigen Wissen-
standes eng gestellt werden und un-
ter genauer Observanz potentieller
Nebenwirkungen erfolgen. Die Gabe
von Testosteron oder DHEA als
lifestyle”-Medikament kann derzeit
nicht empfohlen werden, da weder
eine Verbesserung der Lebensquali-
tdt, noch eine Lebensverlangerung
nachgewiesen werden konnten.
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